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Sl Pastoral Junvenil Dideesis de San Josk ode Mayo
412 Jornada Nacional de la Juventud — Trinidad 2019.
Formulario para ser completado con los datos de los jévenes que participan

NOMDIe COMPIELO.........c.ceiee ettt et et st et e st s e et et eassae et sastessessesans ens
Parroquia.........cccccuevveeiveereceeeeise e e enenens Ciudad.........coe e s
Cédula de Identidad.............ccccoovveevinrrerenrireennee
Edad................. Cobertura MEdICa..........cccuuiririiriiiericiet et sttt st st s b s sa e

Posee alguna enfermedad y/o recibe alguna medicacién @
En caso de haber sefialado SI, favor indique cual y qué tipo de medicacion y su forma de uso:

EN caso de @MErgENCIa @VISAT Q..........c.cceeeieueieiiniiieee st st etes e ete sttt et esse et sastesbesasssrs et saesensesseseanes

Teléfono y/0 CelUlar..............coueveeereeeeieeeeeece et v e

AULOFIZO @i , cédula de identidad N°® .......cceevevverivernnnne a participar en la Jornada Nacional de la

Juventud que se desarrollara los dias 31 de agostoy 1 de setiembre en la cuidad de Trinidad y concurriendo a cargo de

Firma de quién autoriza

Aclaracion

Cl

(Solo para jovenes que dormiran en casas de familias).

La/lo autorizo a dormir en la casa de una familia de la comunidad de la Parroquia Santisima Trinidad o la Parroquia
Ntra. Sra. de Lujan, de la ciudad de Trinidad, las cuales alojaran a los jévenes en la noche del dia sdbado, en el marco
de la Jornada Nacional de la Juventud a realizarse en los dias antes mencionados.

Firma de quién autoriza

Este permiso debera ser conservado por el animador y/o referente de grupo durante el transcurso de la 412 JNJ.



