
HOJA DE INSCRIPCIÓN-MARCHA DE COLORES HOLI PARTY 2024 

Nombre y apellidos -persona de contacto: 

Teléfono  

Correo electrónico: 

DESEO INSCRIBIR A LAS SIGUIENTES PERSONAS EN LA MARCHA DE COLORES HOLI PARTY, 

QUE SE CELEBRARÁ EN ALPEDRETE EL MARTES 21 DE MAYO A LAS 17:00 H: 

-Se deberá aportar copia del DNI de todos los mayores de 14 años. 

-Para los participantes de 14 a 17 años es necesario presentar autorización del padre/madre/tutor acompañada del DNI del 

autorizante.

-Los menores de 14 años solo podrán participar acompañados de un mayor de 18 años por cada menor. 

-Máximo 5 personas por inscripción

Nombre Apellidos DNI/NIE Fecha de 
nacimiento 

1. 

2. 

3. 

4. 

5.



AUTORIZACIÓN DE PARTICIPACIÓN MARCHA DE COLORES HOLI PARTY 

(Para menores de 14 a 17 años) 

Don/Doña 

Con DNI  como madre/padre o tutor/a legal de 

• Nombre y apellidos  _______________________________________________________

Con fecha de nacimiento _________________  y DNI  ___________________________

• Nombre y apellidos  _______________________________________________________

Con fecha de nacimiento _________________  y DNI  ___________________________

• Nombre y apellidos  _______________________________________________________

Con fecha de nacimiento _________________  y DNI  ___________________________

• Nombre y apellidos  _______________________________________________________

Con fecha de nacimiento _________________  y DNI  ___________________________

• Nombre y apellidos  _______________________________________________________

Con fecha de nacimiento _________________  y DNI  ___________________________

Autorizo con la presente a su participación en la actividad denominada 

MARCHA DE COLORES HOLI PARTY,  durante las fiestas patronales de 

Alpedrete 2024. 

Fecha: Firma: 

Importante: con la presente autorización se deberá adjuntar copia del 

DNI del autorizante. 




