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             III TROFEO INTERNACIONAL CIUDAD DE PAMPLONA – IRUÑA

AUTORIZACIÓN PATERNO-MATERNA
D.___________________________________________ con D.N.I.____________________
y domicilio en___________________ C/ _________________________________________
C.P.______________________   Teléfono_______________________  como padre,   madre   o      tutor/a  del competidor/a ________________________________________________  afiliado/a          a  la  Federación______________ _de  Karate  y  DA.  Le autorizo  a participar en el campeonato  arriba  indicado   el  día  6 de Noviembre  en Pamplona  y para  que así   conste firmo el presente          en __________________ __ con fecha__________________________
________________________________           _____________________________
Vº Bº Y SELLO DE LA FED. AUTONÓMICA
FIRMA DEL PADRE, MADRE O TUTOR

