
Formulario de Acceso a Conciertos para Menores de Edad

Datos del menor:

Nombre completo: ______________________

Fecha de nacimiento: ______________________

DNI/NIE: ______________________

Datos del padre/madre/tutor legal:

Nombre completo: ______________________

DNI/NIE: ______________________

Teléfono de contacto: ______________________

Correo electrónico: ______________________

Datos del evento:

Nombre del concierto o evento: ______________________

Fecha del evento: ______________________

Autorización:

Yo, el/la abajo firmante, como padre/madre/tutor legal del menor antes identificado, AUTORIZO

expresamente a que el/la menor asista al evento anteriormente citado.

Declaro que el/la menor asistirá acompañado/a de un adulto responsable (si así lo exige la organización) y

que me comprometo a cumplir con la normativa del recinto, eximiendo a la organización de cualquier

responsabilidad derivada de la asistencia del menor al concierto.

Entiendo que este documento debe presentarse junto con una fotocopia del DNI/NIE del menor y del

progenitor/tutor firmante.

Firma del padre/madre/tutor legal: _________________________



Formulario de Acceso a Conciertos para Menores de Edad

Firma del menor (si tiene 14 años o más):_________________________

Lugar y fecha: ______________________


