
 

AYUNTAMIENTO  
DE IZNATORAF 

 
 

ANEXO II 

 

AUTORIZACIÓN USO INSTALACIONES ROCÓDROMO MUNICIPAL POR 

PERSONA MENOR DE EDAD 

 

D____________________________________________________________________________
______________________________, mayor de edad, con domicilio en 
C/___________________________________________________________________________
________de _________________________________,y DNI nº 
_________________________________________________como madre/padre/tutor legal 
(táchese lo que no proceda), de 
_____________________________________________________________________________
_______ y DNI  nº_______________________________________________mediante el 
presente documento, 

 

AUTORIZA: 

Al menor de edad, para que haga uso del Rocódromo Municipal. Y para que así conste, firmo la 
presente en de Iznatoraf, a _____ de _________________________ 2.02______ y me 
comprometo a que el menor cumpla en todos sus términos los requisitos establecidos por el 
Ayuntamiento de Iznatoraf en el Reglamento que regula la utilización del Rocódromo Municipal, 
al que mediante este documento presto mi conformidad. 

 

 

 

Fdo. ______________________________________ 

 

SR. ALCALDE-PRESIDENTE DEL AYUNTAMIENTO DE IZNATORAF 
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