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Club Handbol Cardedeu 

 
 

 
 
En / Na . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  amb DNI . . . . . . . . . . . . . .  
 
Pare / Mare / Tutor del jugador/a . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . de l'equip  
 
. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
 
 
 
AUTORITZO  
 
 
Al club Handbol Cardedeu a l’ús de la imatge personal del jugador/a en relació a les activitats 
esportives i/o socials que organitzi. 
 
 
A l'entrenador/a i/o delegat/ada d'equip a prendre en els desplaçaments qualsevol decisió urgent, de 
caràcter mèdic. 
 
 
Al pare o mare d'altres jugadors que, per a la celebració de partits fora de la població, hagin de 
transportar al jugador/a esmentat/ada, per tal que se'n facin càrrec del corresponent desplaçament. 
 
 
 
 
Cardedeu, a . . . . . . de . . . . . . . . . . . . . . . de 2010 
 
 
 
 
 
Signat . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 


