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Delegación zonal de Getafe



AUTORIZACIÓN PARA LA FORMALIZACIÓN DE LICENCIA DE JUGADOR DE BALONCESTO
EN CATEGORÍA SUPERIOR A LA QUE POR EDAD LE CORRESPONDERÍA


D./Doña                                                                                          _____ con DNI nº: ________________  
y domicilio en ___________________________________________________________________    
como padre, madre o tutor/a legal del jugador/a ______________________________________
con DNI nº _____________, perteneciente al Club _____________________________________  
concedo la correspondiente autorización para que pueda jugar en la categoría  ______________ 
[bookmark: _GoBack]                      

Y para que así conste donde proceda, concedo la presente autorización en



Getafe, a     _  de                                               de  _______









Firmado:     _______________                                             _______
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