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     CARTA RESPONSIVA 
 
 

 
A QUIEN CORRESPONDA:   
 
 
NOMBRE DEL PADRE/MADRE O TUTOR: 
________________________________________________________________________________ 
 
 
A TRAVÉS DEL PRESENTE MANIFIESTO MI AUTORIZACIÓN PARA QUE MI HIJA (O) DE NOMBRE: 
 
________________________________________________________________________________ 
 
 
ASISTA DE MANERA VOLUNTARIA A PARTICIPAR EN EL EVENTO:  
 
________________________________________________________________________________ 
 
________________________________________________________________________________ 
 
 
SOY CONSCIENTE DE LA RESPONSABILIDAD DERIVADA DE LA PARTICIPACIÓN DE MI HIJA (O) EN 
DICHA ACTIVIDAD Y EXIMO A LOS ORGANIZADORES DE CUALQUIER RESPONSABILIDAD CIVIL O 
PENAL POR CONDUCTAS U OMISIONES DE MI HIJA (O), POR LESIONES O ACCIDENTES QUE 
PUDIERAN OCURRIR EN EL DESARROLLO DEL EVENTO. 
 

MANIFIESTO QUE LA FIRMA DE LA PRESENTE CARTA DE RESPONSIVA CONOZCO Y ACEPTO EL 
REGLAMENTO DEL CURSO Y ES MI EXPRESA VOLUNTAD QUE MI HIJA (O) PARTICIPE EN ESTA 
ACTIVIDAD. 
 
 
                                         _________________________________________ 

NOMBRE Y FIRMA DEL PADRE/MADRE/TUTOR 
 

NUM. TELEFÓNICO _____________________ 


