
Autorización familiar para la entrada de menores al evento 
organizado en Casino España en carnaval 2024 

Firma  

Firma del padre/madre/tutor 

Fecha 

, el 

Municipio 

En 

(dd/mm/aaaa) 

Datos del padre/madre/tutor 

Nombre y apellidos NIF/NIE 

Email Móvil 

País Provincia Municipio Núcleo Cod.  postal 

Tipo Vía Dirección Número/Km Bloque Escalera Planta Puerta Extra 

De conformidad con lo establecido en el Decreto 143/2018, de 26 de julio, del Gobierno de Aragón, por el 

que se regula la celebración de los espectáculos públicos y actividades recreativas de carácter ocasional y 

extraordinario y se establecen medidas para la mejora de la convivencia en la celebración de los 

espectáculos públicos y de las actividades recreativas, como padre/madre/tutor del menor de 16 años: 

 expongo (marcar una opción)        

Autorización 

Nombre del menor 

ACOMPAÑO al menor 

AUTORIZO A: 
Nombre y apellidos NIF/NIE 

Email Móvil 

para el acompañamiento, en calidad de responsable del menor 

para el evento que se celebra en el Casino España de Ejea de los Caballeros el próximo día 10 de febrero 

de 2024 a partir de las 23:00 h. 

SR./SRA. ALCALDE/SA DEL M.I. AYUNTAMIENTO DE EJEA DE LOS CABALLEROS 
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