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AUTORIZACIÓN  
 

 

Por la presente, autorizo a  _________________________________________ 
a participar en la práctica de campo de Geología, que constituye una de las 
actividades de la Semana de Inmersión en Ciencias 2019 organizada en la 
Facultad de Ciencias de la Universidad de Zaragoza. 
  
 

 

 

  ___________________ , a ____ de _______________ de 2019 

 

 

 

 
 

 

 

 

         (Firma del padre, madre o representante legal) 
 

Firmado: _______________________________  DNI: ____________________ 

 


