
 

 

 

 
 

GRUPO SCOUT SAN JORGE 245 - GRANADA 
 

AUTORIZACIÓN 

 
 

Yo, D. /Dña. ________________________________________________, con D.N.I. 

_____________________ autorizo a mi hijo/hija 

________________________________________________ a asistir a 

______________________________ que se realizará en ___________________, 

los días _____ de _____ de _____ como integrante del Grupo Scout San Jorge 

245 perteneciente a ASDE - Scout de Andalucía. 

         Firmado: 

 

              Padre / Madre / Tutor  

OBSERVACIONES: (Indicar si padece o ha padecido recientemente alguna 

enfermedad y si está tomando alguna medicación o cualquier  cosa que 

creáis conveniente que debemos saber). 

 


