
 

1ERA CICLETADA FAMILIAR 

“PEDALEANDO AL CENTENARIO” AÑO 2018 

 

FORMULARIO DE AUTORIZACIÓN PARTICIPACIÓN DE MENORES DE EDAD 

 

yo……………………………………………………………………………..……, apoderado del (de la) 

menor……………………………………………………….……………….., del curso ……………………………. lo (a) 

autorizo para que participe en la 1era Cicletada Familiar “PEDALEANDO AL CENTENARIO”, a 

realizarse el día domingo 2 de diciembre, desde las 10.30hrs a 19.30hrs aprox, declaro que 

el (ella) se encuentra apto(a) física y mentalmente para participar en esta actividad 

deportivo-recreativa. Eximo de responsabilidad a los organizadores, patrocinadores, 

auspiciadores y locatarios por cualquier accidente que le pueda ocurrir antes, durante o 

después del evento, desechando cualquier acción posterior ya que su participación es 

voluntaria.  

 

RECOMENDACIONES PARA PARTICIPAR:  

1.- USAR CASCO DE CICLISMO POR SEGURIDAD  

2.- LA BICICLETA DEBE ESTAR EN BUEN ESTADO (FRENOS Y DIRECCIÓN)  

 

NOMBRE APODERADO…………………………………………………………….  

FIRMA APODERADO……………….…………………….………………………..  

RUT…………………………………………………..……………..……………………. 

FONO………………………….……………………………….…………………………..  

 

 

LINARES, DÍA _____ MES ______, AÑO 2018 


