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AUTORIZACIÓN PATERNA / MATERNA 

D/Dª……………………………………………………………………………………………..., 

con DNI……………………………., en calidad de padre , madre , tutor/a legal , 

autorizo a mi hijo/a ……………………………………………………………………………... a 

tomar parte en la II. Trail Joven de Legutio, que se llevará a cabo en dicho municipio el 21 de 

octubre de 2018, a las 10:30h. 

 

En ………………………………….., a …….de ……………………. de 2018 

(Firma) 

 

 

GURASOEN BAIMENA 

………………………………………………………………………….…….jaunak / andereak, 

………………………………NAN zenbakidunak, baimena ematen diot 

…………………………………………………………………………….. nire seme / alabari, 

aita , ama , tutore legala  izanda, Legutioko I. Gazte Trailean parte har dezan 

esandako udalerrian, 2018ko urriaren 21ean, 10:30ean. 

 

…………………………………..n, 2018ko ……………………..ren ……(e)(a)n 

(Sinadura) 

 


