ambici
La bicicleta metropolitana

@ e AN AMB A

MODELO DE AUTORITZACION MENORES 18 ANOS

(menores de 18 afios y mayores de 15 afios)

(nombre del padre/madre/tutor), con

DNI/NIE/PASSAPORTE y domicilio ,
actuando en la condicién de (padre/madre/tutor) del menor

(nombre del menor), de ____ (afios de edad), con
DNI/NIE/PASSAPORTE y domicilio

AUTORIZA, por medio del presente documento, el alta como usuario al servicio Ambici

a su hijo/a

A tales efectos, declara que asume toda la responsabilidad que se derive del uso del
servicio por parte de su hijo/a, asi como autoriza al servicio Ambici a que todos los
cargos que se realicen en relacidn con el abono al servicio, asi como los que se deriven
de su utilizacién, se hagan en su tarjeta bancaria de la que declara ser el titular.

Y, a fin de dar efectividad a esta autorizacion, firma a continuacion en el lugar y fecha
indicados.

Firmado:

(municipio), (dia) de (mes) de (ano)




