
 

 

 

 

 

AUTORIZACIÓN DE MENORES DE EDAD 
 

Yo, don o doña  ____________________________________ con DNI _____________, 

y domicilio en la calle _________________________, número ______, de la población 

de __________________, hoy día ___________: 

 

Autorizo a: 

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

6. 

 

A pasar el día en Aqualeón sin la compañía de ningún adulto, que queda bajo mi 

responsabilidad, quedando exento el parque “Aqualeón” de cualquier incidencia o 

accidente que pueda sufrir en nuestras instalaciones algún miembro nombrado 

anteriormente. 

Teléfono de contacto: 

 

Firmado: 

 

 

 

 

Albinyana, ___ de _______ del 20    . 


