CONCELLO
DO ROSAL

{Pontevedra)

INSTANCIA
ENTROIDO
2012

Datos do representante da Carroza, Comparsa, Grupo ou Disfrace individual:

Nome: 1° Apelido 2° Apelido
Enderezo:

Localidade: Provincia:

DNI: Teléfono:

SOLICITO : Participar no concurso de Carrozas,Comparsas, Grupos e Disfraces
individuais que se celebrard con motivo do Entroido 2012, o domingo dia 19
de febreiro, con aceptacion de cada unha das bases da convocatoria e na

seguinte modalidade:

CARROZA

DISFRACE IND. INFANTIL

COMPARSA

GRUPO

DISFRACE IND. XUVENIL- ADULTO

Nome do Carroza, Comparsa, Grupo ou disfrace individual :

NUmero total de
componentes:

Participacion de menores de idade

Si

No

Data:

grupo:

Sinatura do/a representante do

Xunto coa solicitude de inscricion, deberan achegar
- Maiores de idade: fotocopia do DNI do representante

- Menores de idade: relacién deles e fotocopia do DN persoa que 0s represente

e autorizacion para participar no concurso.

- Unha breve descricion do disfrace que se preserd concurso.

SR. ALCALDE-PRESIDENTE DO CONCELLO DO ROSAL
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