
 

  Formulario de Autorización  

  

MUY IMPORTANTE: Necesitaremos la autorización original firmada para todos aquellos niños/as que no vengan acompañados por un adulto. 

Por favor entréguela a la Secretaría Técnica.  

Yo D./Dña  ..……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………  

Autorizo a ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………  

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………  

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………  

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………  

a asistir a la fiesta organizada por el Colegio Oficial de Médicos.  

  

  

 
Viajes El Corte Inglés • Dpto. de Congresos • Plaza Circular, 4 • 30008 Murcia • Tlf. 968272393 • congresosA10@viajeseci.es  

LEY DE PROTECCIÓN DE DATOS: :  Los datos personales incluidos en este documento son de carácter confidencial. De acuerdo 

con ley orgánica 15/1999, de 13 de diciembre, el titular de estos datos podrá ejercer su derecho de acceso, rectificación y cancelación 

solicitándolo por escrito a Viajes El Corte Inglés, S.A.; Servicio Centrales-Dpto. de Organización y Métodos; Avda. de Cantabria, 51.  
28042 Madrid  

    

  
  

  

  

  

  

  

FIRMADO   


