
Deporte Escolar Municipal
d e  A l i c a n t e

 AUTORIZACIÓN A UN MENOR DE EDAD 
PARA LA PARTICIPACIÓN EN LA COMPETICIÓN DEL DEPORTE ESCOLAR MUNICIPAL DE ALICANTE 

CURSO ESCOLAR 2018 - 2019

1.  DATOS DEL / DE LA MENOR

Nombre: Apellidos:

Fecha nacimiento: /               /      Nacionalidad: DNI/Pasaporte/SIP (*):

Domicilio: C.P.:

Localidad: Barrio:

(*) En las categorías Infantil, Cadete y Juvenil es imprescindible poseer e indicar el DNI o PASAPORTE

2.  DATOS ACADÉMICOS

Centro educativo en el que cursa sus estudios actualmente: Curso:

Número de Identificación del Alumno (NIA): Localidad (del centro educativo):

3.  DATOS DEL EQUIPO AL QUE SE INSCRIBE EL / LA MENOR

Nombre de la entidad: Modalidad Deportiva:

Categoría: Días de los entrenamientos:

Horario de los entrenamientos: Lugar de los entrenamientos:

Nombre del/la entrenadora: Teléfono del/la entrenadora:

Con el fin de garantizar que el padre/madre/tutor sea conocedor/a de en qué equipo se inscribe el/la menor, este apartado deberá de estar completado
antes de la firma de autorización de este documento.

4.  DATOS DEL PADRE / MADRE / TUTOR

En caso necesario, los responsables de la entidad o equipo contactarán en primer lugar con:

Nombre: Apellidos:

Indicar si es padre/madre/tutor: Teléfono/s de contacto: ,

Si no es posible localizar al primer tutor, los responsables de la entidad o equipo contactarán con:

Nombre: Apellidos:

Indicar si es padre/madre/tutor: Teléfono/s de contacto: ,

5.  AUTORIZACIÓN PATERNA / TUTOR

D./Dª  ____________________________________________  ,  con  DNI/pasaporte  en  vigor  número  _______________,  en  mi  condición  de
padre/madre/tutor/tutora, AUTORIZO a mi hijo/hija/pupilo/pupila  menor de edad que aparece en este formulario, para que participe en la actividad de
entrenamientos y partidos a desarrollar por la entidad a la que se hace referencia en el apartado 3, para la participación en la Competición del Deporte
Escolar Municipal de Alicante durante el curso escolar 2018/2019, así como (en su caso) a desplazarse a los lugares en donde se celebre la competición,
bajo la tutela de su entrenador o delegado mayor de edad, ya sea a pie o en transporte público/discrecional.

La firma del  presente documento autoriza también expresamente a los responsables de la actividad a realizar las gestiones oportunas en caso de
tratamiento médico, eventual hospitalización o cualquier otro procedimiento necesario en beneficio del/la menor, en el caso de que no se haya podido
localizar al padre, madre o tutor/a.

Asimismo,  autorizo  al  uso  de  las  imágenes  en  donde  aparezca  mi  hijo/hija/pupilo/pupila  realizadas  en  actividades  deportivas  organizadas  por  el
Ayuntamiento de Alicante publicadas en:

• La página web del Ayuntamiento de Alicante.
• Fotografías para revistas o publicaciones de ámbito socio-educativo
• Filmaciones destinadas a difusión educativa no comercial

Alicante, a ……… de ……………………. de 2018

Firma:  ..……………………………………..

OBSERVACIONES (por ejemplo, enfermedades a destacar):

Esta autorización deberá ser escaneada y adjuntada on-line en la plataforma Leverade, en la ficha de cada uno de los participantes menores de edad.
En caso contrario, dicho/a menor de edad no quedará definitivamente inscrito/a
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