DECLARACION

. JURADA
Ministerio de Turismo y Autorizacion viaje
Deportes de la Nacion MOROrGs

Direccion Nacional de
Turismo Social

Lugary Fecha; 2}, [0 ’ 23 ey

Sefior
Ministro de Turismo y Deportes

Por la presente autorizo a mi hijo/a \J \Lng et Ho a participar del
Programa de Turismo Social, que comprende la presentacian de los servicios de hospedaje
y alimentacion y  actividades  didacticas  recreativas en la Unidad
Turistica__ Ctl4t4) ralAaL , permaneciendo desde su partida hasta su regreso,
bajo la custodia de los acompafantes de la delegacion, Sras ./ es

Nexa  SusAver  ~ Doad Javier
que asumiran la total responsabilidad sobre el cuidado de los nifios.

Sin otro particular, saludo a Ud. atentamente, o

Institucion:

(3 Sovantod (bertad

Fecha de ingreso:

//Qﬁéf”m;éjow

Firma del padre/madre, tutor/a o encargado/a

Aclaracion: THh&ud AN 4o

Domicilio: »

E)f\‘ve,\)q,é«,m &

6. A

Localidad:

Provincia:

DT 3.0 .18

Tipo y N° doc?
W A6 R Fs

Teléfono:

Fecha de nacimiento el/la menor:

AS — o8- 0]

Tipo y N° documento el /la menor:

D.AJ. 1T ¥9.325 . SoA

Escaneado con CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

DECLARACION

JURADA
Ministerio de Turismo y Autorizacion \;i:g:
Deportes de la Nacion it

Dirgccién Nacional de
Turismo Social

Lugar y Fecha: 27/’0 /2; [er (O

Sefior
Ministro de Turismo y Deportes

Por la presente autorizo a mi hijo/a /¢, A A Rt a participar del
Programa de Turismo Social, que comprende la presentacion de los servicios de hospedaje
y  alimentacion y actividades didacticas recreativas en la  Unidad
Turistica (dapsd> MM , permaneciendo desde su partida hasta su regreso,
bajo la custodia de los acompanantes de la delegacién, Sras ./ es

Rubdbwo lavea ~ Mt Susqui

que asumiran la total responsabilidad sobre el cuidado de los nifos.

Sin otro particular, saludo a Ud. atentamente,

Institucion:

E"b lwvertod i bectadl

Fecha de ingreso:

2D —7
KA AN YSowu D

Firma del padre/madre, tutor/a o encargado/a

Aclaracion: ZRAUAN RO

) S AD

Domicilio:

ERameR 2ado
Localidad:

v As Ter e ORA
Provincia:

&0pe0os ARES
Tipo y N* doc:

(In) 98880629
Teléfono:

1{'_\3'({‘.(.} 14 1
’l’"‘ /" /T "‘.)

PR 62302109

Fecha de nacimiento el/la menor:

Tipo y N° documento el /la menor:

Escaneado con CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

DECLARACION

JURADA

Ministerio de Turismo y Autorizacion viaje
Deportes de la Nacién menores

ireccion Nacional de

Turismo Social g

Sefior Lugar y Fecha: //Zy/()/ /f///ﬁ/ 8

Ministro de Turismo y Deportes

(
P Por la presente autorizo a mi hijo/a ﬂ@ﬂ/ ( (Z [ éﬂf% a participar del
rogra £

ma de Turismo Social, que comprende Ia presentacion de los servicios de hospedaje
y alimentacién y

~actividades didacticas recreativas en la Unidad
Turistica___ " HaAPAD MA(aL

: » Permaneciendo desde su partida hasta sy regreso,

bajo Ia Custodia de |os acompanantes de |a delegacion, Sras ./ es
VOMI davten. — Meln  Sygann

gue asumiran la total responsabilidad

sobre el cuidado de los nifios.
Sin otro particular, saludo a Ud. atentamente,

Institucion: LAY Juvequel

Fecha de ingreso: ‘

Firmf del padre/madre, tutor/a o encargado/a
13

i
Aclaraclic'm: Q&ﬁﬂ?m /)\7/60 e, [3
Domicilio:
ZOMA2. 232 o

Ponlg vep RA _erRie
HS s

TipoyN°doc: (v L 2<¢ 2__0_,@7

Localidad:

Provincia: *

s a0 Y e
Teléfono: ¥ UDITES 0P
¢ —HH—Cb—1o)
Fecha de nacimiento el/la menor: ¢

Tipo y N° documento el /la menor:

(8 oSk oyt

Escaneado con CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

e

DECLARACION
JURADA
Ministerio de Turismo y Autorizacién viaje
Deportes de la Nacién menores
Direccién Nacional de
Turismo Social
. Lugary Fecha: Porlo Zé/k)/25

Senor

Ministro de Turismo y Deportes

Por la presente autorizo 2 mi hijo/a \J = | -~ a participar del
Programa de Turismo So ; 6B S, AvAg > i

v ali o cial, que Comprende la presentacién de los servicios de hospedaje

_aimentacion  y  actividades didacticas  recreativas en la  Unidad
T“f'St'caLUf%V AOMNMN » Permaneciendo desde su partida hasta su regreso,
bajo la custodia de los

! acompanantes de la delegacién, Sras / es
KVOiNVO Prawiss o ~Mera QusAava

que asumiran la total responsabilidad sobre el cuidado de los nifios.

Sin otro particular, saludo a Ud. atentamente,

Institucion:

Joventvel | bourtay

Fecha de ingreso:

Firma del padre/madre, tutor/a o encargado/a

Aclaracion: yﬁ\@ Q,%
Domicilio:
” 40 233149
Localidad:
WMede uage
Provincia: _ | e
wr Y8 oo

Tipo y N° doc:

Teléfono:

3({1 [s"o“{
14 §o 9

I Yy 906

Fecha de nacimiento el/la menor:

Tipo y N° documento el /la menor:

Escaneado con CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

Ministerio de Turismo y
Deportes de 1a Nacién

Dirgccién Nacional de
Turismo Social

Senor
Ministro de Turismo y Deportes

Por la presente autorizo a2 mi

DECLARACION
JURADA

bhaaten g

. mencres

‘ﬁf ‘( g ,‘ ’ -
LugaryFecha: LK o "’?1]5}!’//5

&

- 'A - ’
. hijola Wl iS00 Yo hrobyl a perticipzr ded
Programa de Turismo Social, que com

y alimentacio

prende l2 presentacion de los servicios de rcesedzie
y actividades

Uniczc

Srzs J es

==

» didiclicas recreativas en Iz
Turistica CHOVADR LBD . permaneciendo desde su partidz hestz su regreso
bajo la , Custodia de los acompzfiantes de  |2* delegacion,
FPudiNO TramiSen _fMezp S capa
que asumiran la total responsabilidad sobra el cuidado de los nifios.

Sin otro particular, saludo a2 Ud. atentamente.

Institucion:

' \

g

\A;g'\."\ I3
LSS VRN

o 4 »
lf./ﬁo o

Fecha de ingreso:

N

Firma del paare madre, Wior’z o encargadolz

Aclaracion: rh P “Ko }, o e
Domicifio: gy

FehiCS 25
Localidad: R A
Provincia s % i

7S, (3¢
Tipo y N* doc

(p 'f".: 3-" 2)){%10
Teléfono: .

11335\ 2) 33

Fecha de nacimiento ella menor: feZ ) 2olo

Tipo y N° documento el /la menor:

, 2T O0ROI3

Escaneado con CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

DECLARACION

JURADA
Ministerio de Turismo y Autorizacién viaje
Deportes de la Nacién menores

Direccion Nacional de
Turismo Social

Lugar y Fecha: 27//0/23 Mer (O

Sefor
Ministro de Turismo y Deportes

Por la presente autorizo a mi hijo/a &QMMMBE: participar del
Programa de Turismo Social, que comprende la presentacion de los servicios de hospeqaje
Y alimentacion y actividades didacticas recreativas en la Unidad
Turistica__ CHAPADMA , permaneciendo desde su partida hasta su regreso,
bajo la custodia de los acompanantes de la delegacién, Sras ./ es

Luoding  JAvier F Ness SusAVA

que asumiran la total responsablhdad sobre el cuidado de los ninos.

Sin otro particular, saludo a Ud. atentamente,

Institucién:

Yoveqteel L berTas

Fecha de ingreso:

@J&Qa, A

Firma del padre/madre tutor/a o encargado/a

Aclaracion: @ijﬁﬁ(‘f‘“w&a

Domicilio: SURMNAGELMERID Zhco

e AR (N
Localidad:

B A5
Provincia:

WI Anzz4 94N
Tipo y N° doc:

MN(E&A L7272 6
Teléfono: 3

09-42- 2010

Fecha de nacimiento el/la menor:

Tipo y N° documento el /la menor:

50655 ¥E2

Escaneado con CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

DECLARACION

JURADA
Ministerio de Turismo y Autorizacién wa]:
Deportes de la Nacién menore

Dirt_acci()n Nacional de
Turismo Social

Lugar y Fecha: C%, 7/7//0/ v

Sefor
Ministro de Turismo y Deportes

Por la presente autorizo a mi hijo/a A0 AZOCENA a participar del
PrOgrama de Turismo Social, que comprende la presentacién de los servicios de hospedaje
y allmegtacién y actividades didacticas recreativas en la Unidad
Turistica_ (+{ADAOM A4 » Pérmaneciendo desde su partida hasta su regreso,
bajo la custodia de los_ acompafiantes de Ia delegacién, Sras ./ es

€a QUSANE  _ 2u0mO Frave.5cD
que asumiran la total responsabilidad sobre el cuidado de los nifios.

Sin otro particular, saludo a Ud. atentamente,

Institucion:

Juucqru@ (/hat Aarl

Fecha de ingreso:

030180 Micalls O,

Firma del‘padre/madre, tutor/a o encargado/a

Aclaracion: e&‘jﬂ%\ W,(J,g«

Domicilio:

20 ANA D&W&P\Lo
Localidad: QO(\)“'({.\)GQ(@\A
Provincia: Ve . D

TipoyN°doc: QN = OQSHATAA

Teléfono: MOAKC T 6

Fecha de nacimiento el/la menor: 27 03} - 20 A&

oyl éM L(QG\

Tipo y N° documento el /la menor:

Escaneado con CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

DECLARACION

JURADA
Ministerio de Turismo y Aionzacen :lraé:
Dgportes de la Nacién e
Direccién Nacional de
Turismo Social
Lugar y Fecha: QS) /0/35 (fero
Sefor

Ministro de Turismo y Deportes

Por la presente autorizo a mi hijola _SRA% 10U %\N UGW"( a participar del

Programa de Turismo Social, que comprende la presentacio

y alimeptacién actividades didacticas

Turistica _CHAPAY M Alal » Permaneciendo desde su partida hasta su regreso,

bajo la custodia de los acompanantes de la delegacién, Sras J es
W0 Vi  Mela ) sva

que asumiran la total responsabilidad sobre el cuidado de los nifios.

n de los servicios de hospedaje
recreativas en la Unidad

Sin otro particular, saludo a Ud. atentamente,
Institucion:

Juventod [tbertacl

Fecha de ingreso:

Firma /Ael pa){ire/madre, tutor/a o encargado/a

Aclaracion: éﬁﬂ%{@j«l }(}'Si ﬁ/‘)”?l/é

Domicilio:

——

R [
Josgeun V. &zatce 2508

Localidad: URecatan - Nezls
Provincia: ﬁ <. ,‘Q_( . e
Tipo y N° doc:

NT 28.02Q SGo
Teléfono:

/(2,,/0’1/2009

Fecha de nacimiento el/la menor:

Tipo y N° documento el /la menor:

N 49 161583

Escaneado con CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

DECLARACION

JURADA

Ministerio de Turismo y Autorizacion viaje
Deportes de la Nacion

menores
Direccion Nacional de
Turismo Social

Lugar y Fecha: fﬂ'f@/i_‘g 17“5}’ lo
Sefor SR
Ministro de Turismo y Deportes

a participar del
_ : de los servicios de hospedaje
y alimentacién y didacticas receeativas en la Unidad
Turistica_(Cya@ ANMAL ¢ » Permaneciendo desde sy partida hasta sy regreso,
bajo la custodia de

los acompanantes de |a delegacién, Sras J es
wino Mvien - Méa CISANP

que asumiran la total responsabili

dad sobre el cuidado de los nifios.
Sin otro particular, saludo a Ud. atentamente,

Institucion:

i\)vc’Tﬁ'u(i (t berl ACZ

Fecha de ingreso:

27 ™ ;
Lagd” Olneyo - AHnea

dr 0 encargado/a

Aclaracion: _ﬁt MLe DY ;7(/ 6HG
Domicilio: 4
' _Rnrelenpda

Localidad: )

GueNee  QiRes
Provincia:

™I 38056395
Tipo y N° doc:

192795 og 2V
Teléfono:

e '/o S/ 2009

de nacimiento el/la menor:
B by Y6 ¥90189

Tipo y N° documento el /la menpr:

ul

Escaneado con CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

DECLARACION

JURADA
Ministerio de Turismo y AutorlzaCIOI'l V'aje
Deportes de la Nacion et

lrt‘eccién Nacional de
Turlsmo Social

- Lugary Fecha: _9_10.23
Sefior
Ministro de Turismo y Deportes

S Por la Presente autorizo a mi hijo/a l\r\qel veid G:a"‘@.f;l a participar del
rograma de Turismo Social, que comprende Ia presentacion de los servicios de hospedaje
y alimentacign

B y actividades didacticas recreativas en la Unidad
Turistica CHaPad ma [a

> » Permaneciendo desde su partida hasta su regreso,

bajo Ia Custodia de Jos acompafantes de la delegacién, Sras es
EVOiNG Praw(ics - Mcina SuSAnA-

que asumiran la tota| responsabilidad

sobre el cuidado de |os ninos.
Sin otro particular, saludo a Ud. atentamente,
Institucion:

Jov antudl (o berTag]

Fecha de ingreso:

_

Firma del‘;')adre/madre, tutor/a o encargado/a

Aclaracion: FeliX A Ishes

Domicilio:
QLQ ez AGJO0
Localidad: ,
Hello
Provincia:
Buenaos AlrcS
Tipo y N° doc:
Lay20c84
Teléfono:
A4 26048089
e nacimiento el/la menor:
Fecha d 23/,_/3007
§ ento el /la menor:
Tipo y N° docum “q ,LQQ 182

Escaneado con CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

DECLARACION

ive JURADA
'Nisterio de Turismo y Autorizacién viaje
Dfportes de la Nacién menores

r!.accién Nacional de
urismo Social

Lugar y Fecha: 23//0/23 M_{](\)

Sefor
Ministro de Turismo y Deportes

Prograggrdepre_ssente autorizo a mi hijo/a ; Mz MALAWA a participar del
€ Turismo Social, que comprende la presentaciéh de los servicios de hospedaje

_)'/_urist?égnentamog 5 y actividades didacticas recreativas en la Unidad
Bl o ( IH&& é_ M BLAL ] perr_naneciendo desde su partida hasta su regreso,
Custodia de |os acompanantes de |a delegacion, Sras es
—LO00INO__p er _ Meza sysana ’ '
que asumiran la totg| résponsabilidad sobre el cuidado de los nifios.

Sin otro particular, saludo a Udq. atentamente,

Institucion:

L3 yearAD «5\) ‘u"g\V'JW d

Fecha de ingreso:

Mo b | H2A Svsauit

Firma&el padre/madre, tutor/a o encargado/a

HETh Sganr

Aclaracién: Rossa 2274 1
Domicilio:

e Lo
Localidad:

%\)c—: o ¥ ll‘{% )
Provincia: . -

Y 73 8Ys

.
Tipo y N° doc:

U2 22482

B ~pos meec-200t

Teléfono:

Fecha de nacimiento el/la menor:
. IV

o /la menor: o
Tipo y N° documento el /la 5. %42 . 189

Escaneado con CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

DECLARACION

A JURADA
Mln‘.‘.rib de Turismo y AUtOﬂzadéﬂ Vlaje
Diroortes de 1a Nacién menores
Tun eion Nacional de
urismo Social
Senor Lugar y Fecha: 20} ( 0/ 13 Hc‘l Lo

Ministro de Turismo y Deportes

pmgran‘:g'd'aTDresente autorizo a mi hijo/a _,j(; LSy LL\——\\ f\\\,‘f‘\*’(\’k’%-l("pa;ﬁcipar del

y a“men:-'mnénsmo Social, Que comprende la presentacigp de los servicios de hospedaje

Turistica CHAD?N’V‘ )L} actividades  didacticas  recreativas en la  Unidad

bajo 12 cusiodia g ; é— | . permaneciendo desde su partida hasta su regreso,
0S8 acompanantes i

Dudno Mavier - NC,MD & 3,,~p,de la delegacion, Sras ./ es

QuE asumiran la total responsabilidad sobre el cuidads de 1os nifios.

Sin otro particular, saludo a Ud. atentamente, .

Institucion:

\\«' vatud [, herT ook

Fecha de ingreso:

o

e ———

Firma del padre/madre, tutor/a o encargado/a

Aclaracion:
Domicilio: 4

(Crshereo }_-l_qr\,.‘
Convglanao (e €M)

Localidad: : N0 \ .
i\‘& (o V7 Ucecau
Provincia: .
RsA .,
Tipo y N° docs : o
OUL: sO Kb NS
Teléfono:

;4{/ \‘"2! 'lGAS‘-)
Ol ST oK UP

Fecha de nacimiento el/la menor:

Tipo y N° documento el /la merfor:
Dgfxx\&cmgmfggbqyyxf

Escaneado con CamScanner



https://v3.camscanner.com/user/download

‘ DECLARACION

JURADA
Ministerio de Turismo y Autorizacién viaje
Deportes de la Nacion menores
Direccion Nacional de
Turismo Social

L]
Lugar y Fecha; ir] lOI B Malo

Sefor

Ministro de Turismo Y Deportes

Por la presente autorizo a mij hijo/a Loxen) [, ,%SanA
Programa de Turismo So

_ _ cial, que comprende Ia presentacion de los servici
y alimentacion y actividades didacticas

a participar del
os de hospedaje

T _ recreativas en la Unidad
Turistica_ C_\\\ AT AL » Peérmaneciendo desde su partida hasta su regreso,

bajo la custodia de los acompanantes de |a delegacion, Sras ./ es
W No  Frawesey - MePa Susawp

que asumiran la total responsabilidad sobre el cuidado de los,nifios.

Sin otro particular, saludo a Ud. atentamente,

Institucion:

Awuﬂlﬂ'u(ﬁ L bb"lmcé

Fecha de ingreso:

oy [ o o - o ]
L &}(;ﬂ('&; \[u,{_p \" 174 '(‘R

Firma del padre/madre, tutor/a o encargado/a

Aclaracion: *

MLl Medzxro o

Domicilio:

L € X\ Wy
Localidad:

neel\o
Provincia:

CLEOS A<
Tipo y N° doc:

2o 2

Teléfono:

\o2 3193

Fecha de nacimiento el/la mengr:
PRl ™ | !LJ\ !l(\

Tipo y N* documento el /la menor:

EXX0QAM A NS

Escaneado con CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

