Ref:/ Pags:1/1 i
Asunto: AUTORIZACION PARA LPARTICIPACION EN EL

F E ‘ A M CONCURSO “MIGRACION: MAR DE OPORTUNIDADES”.
Federacidn

Canarna de Municipios

AUTORIZACION PARA LA PARTICIPACION EN EL CONCURSO

“MIGRACION: MAR DE OPORTUNIDADES"
DATOS DEL REPRESENTANTE LEGAL (progenitor/a o tutor/a legal)
Nombre y Apellidos:
Direccion:
Codigo Postal:
NIF:
Teléfono:

Email:

DATOS DEL MENOR

Nombre y Apellidos:
DNI:

Edad:

Curso:

Colegio/Instituto:
AUTORIZACION
El Representante Legal antes mencionado autoriza al menor, también
mencionado, a participar en el Concurso “MIGRACION: MAR DE

OPORTUNIDADES”, convocado por la Comision de Cooperaciéon, Juventud,
lgualdad y Diversidad de la FECAM.

Asimismo, reconoce haber leido y aceptado las Bases especificas

del Concurso Cuento Redaccion.

En ,a__ de de

Firmado Representante Legal:

C/Pérez del Toro, 97 (Esq. Juan XXIII) Avda. Los Indianos, 22. 22 planta Avda. 25 de julio, 47
35004 - Las Palmas de Gran Canaria 38700- S/C de la Palma 38004 — S/C de Tenerife
Tfno.: 928 29 78 37 — Fax: 928 29 78 38 Tfno: 922 411 342- Fax: 922 425 306 Tfno.: 922 23 76 00 — Fax: 922 23 76 01
Correo electrénico: infograncanaria@fecam.es Correo electronico: infolapalma@fecam.es Correo electronico: infotenerife@fecam.es

http://www.fecam.es
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