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AUTORIZACION TORNEO INTERCURSOS “DAD CHAMPIONS LEAGUE”
Por la presente autorizo a mi hijo/a …………………………………………………………. DNI: …………………………… alumno/a del Departamento de Aplicación Docente, del curso: ………... a participar del torneo intercursos, organizado por el área de Educación Física y el centro de estudiantes de la mencionada institución, el cual se realizará los días de semana desde las 12:30 hasta las 14:00 y un sábado al mes, según el fixture correspondiente, en el playón deportivo del D.A.D. Acompañados por los docentes responsables del proyecto deportivo-educativo.
	FECHA:
	----------------------------------------------------------

FIRMA (padre-madre-tutor)
ACLARACIÓN:

DNI:
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