
 

Edificio Comité Olímpico Colombiano Avenida Ciudad de Quito No. 64-81 Oficina 602 Bogotá 
fcesgrimacol@gmail.com  

WhatsApp +57 313 4836360 
NIT. 830.016.532-8 Personería jurídica según resolución 30 de agosto de 1953 

 

AUTORIZACIÓN DE PARTICIPACIÓN DE NIÑOS, NIÑAS Y ADOLESCENTES 
 

Yo, __________________________________________ identificado/a con cédula de 
ciudadanía N°. _________________ de ________________ y yo 
_____________________________________ identificado/a con cédula de ciudadanía N°. 
_________________ de ________________, acudientes de 
______________________________________ con tarjeta de identidad N°. 
___________________, autorizamos a nuestro hijo/hija para que participe en las 
actividades relacionadas con el Campeonato Sudamericano Pre Cadete, Cadete y Juvenil 
de Esgrima, que se llevará a cabo en Medellín, Colombia del 19 al 24 de Octubre de 2026 
conociendo que la organización brindará el alojamiento y desayuno, como también avalo el 
desplazamiento de mi hijo/hija hacia el lugar sede del evento, según las indicaciones y 
características conocidas con anterioridad así como el suministro de algunos datos 
personales para los registros hoteleros que serán utilizados durante el evento en mención. 
Igualmente autorizamos que nuestro/a hijo/hija pueda aparecer en registros audiovisuales 
(entrevistas, audio, videos y fotografías), con el único propósito de que este material sea 
utilizado exclusivamente en eventos de difusión y transmisión de la Federación Colombiana 
de Esgrima. 
 
Datos personales: 
Nombre del niño/niña: 
_______________________________________________________ 
Fecha de nacimiento: _________________________________________ 
Número de identificación: ______________________________________ 
Celular del padre: _________________________________ 
Celular de la madre: _______________________________ 
 
En constancia, se firma en la ciudad de ______________ a los _________ del mes de 
________ de 2026 
 
 
 
 
 

    
FIRMA PADRE                                                                          FIRMA MADRE 

 
 

_________________________________ 
FIRMA DEPORTISTA AUTORIZADO 

 
Condiciones de uso: La información suministrada en este formato es voluntaria y de forma 
libre por el acudiente del niño/niña. 

 

  

 

mailto:fcesgrimacol@gmail.com

