
 

S O L I C I T U D   

 CABALGATA DE REYES 

1. COLECTIVO:______________________________________________________________________________
NOMBRE REPRESENTANTE:  ___________________________________________________________________
CIF : _________________DOMICILIO:____________________________________________________________
LOCALIDAD________________________________C.P:____________TELÉFONO:________________________
email: _____________________________________________________________________________________

2. Participa en la cabalgata de reyes, a celebrar el día 5 de enero:
  VÉLEZ-MÁLAGA                    TORRE DEL MAR                   OTRO: __________________ ⃞  ⃞  ⃞

3. Señale la siguiente propuesta de participación:     ⃞ Carroza         ⃞   Grupo Animación

4.-  Título  Carroza  y/o  Grupo  de  Animación:
_______________________________________________________  

5. Número total de personas participantes: ______________

6.- PERSONAS DE SEGURIDAD EN LA CARROZA: (obligatorio 2 personas)

1.Nombre y Apellidos: ___________________________________________ DNI ____________________

2.Nombre y Apellidos: ___________________________________________ DNI ____________________

Responsable:  Excmo.  Ayuntamiento  de  Vélez-Málaga.  Plaza  de  las  Carmelitas,  núm.12,  Vélez-Málaga,  Málaga,  C.P.29700,  Tlf.  661604137,  email:
feriasyfiestas@velezmalaga.es  la finalidad es la gestión de la participación en actividades y eventos varios que organiza la Concejalía de Ferias y Fiestas, como la
cabalgata de reyes magos. Puede ejercer sus derechos de acceso, rectificación y supresión, así como el resto de los derechos reconocidos en el art. 15 al 22 del
Reglamento General de Protección de Datos,  con copia de su documento identificativo.  Más información adicional  y  detallada disponible en nuestra página
web:www.velezmalaga.es 

En Vélez-Málaga ______ de __________________ de ______

                  Fdo.: __________________
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ANEXO I  
PARTICIPANTES CABALGATA DE REYES 2024

 CARROZA    -  GRUPO DE ANIMACIÓN

1.- NOMBRE CARROZA: 

2.- NOMBRE GRUPO ANIMACIÓN: 

 3.- LUGAR DE PARTICIPACIÓN EN LA CABALGATA:

Personas participantes en la carroza o grupo de animación:

NOMBRE Y APELLIDOS DNI EDAD
1.
2.
3.
4.
5.
6.
7.
8.
9.
10.
11.
12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.

Responsable: Excmo. Ayuntamiento de Vélez-Málaga. Plaza de las Carmelitas, núm.12, Vélez-Málaga, Málaga, C.P.29700, Tlf. 661604137, email: feriasyfiestas@velezmalaga.es la
finalidad es la gestión de la participación en actividades y eventos varios que organiza la Delegación de Ferias y Fiestas, como la cabalgata de reyes magos. Puede ejercer sus
derechos de acceso, rectificación y supresión, así como el resto de los derechos reconocidos en el art. 15 al 22 del Reglamento General de Protección de Datos, con copia de su
documento identificativo. Más información adicional y detallada disponible en nuestra página web:www.velezmalaga.es 

En Vélez-Málaga, ______ de___________________ de ______

                               Fdo.: 
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ANEXO  II  

 AUTORIZACIÓN MENORES DE EDAD AUTORIZACIÓN MENORES DE EDAD

 CABALGATA DE REYES EN EL MUNICIPIO DE VÉLEZ-MÁLAGA 2024

Nombre  de  la  Carroza  y/o  Grupo  de  Animación:
__________________________________________________

  ⃞  Vélez-Málaga                 Torre del Mar  ⃞                   otra Población: _________________ ⃞

De conformidad con la normativa acerca de la Patria Potestad de los menores de edad, mediante
la presente, YO ________________________________________________________mayor de edad, con DNI
número:  __________________, en calidad de madre/padre/tutor.

AUTORIZO (HIJO-HIJA)  ________________________________________________________menor de edad,
nacida el _______________ con DNI____________________, a participar en la CABALGATA DE REYES; a
que pueda ser fotografiado o fotografiada y a que se publiquen dichas imágenes.

Teléfono de contacto del padre/madre/tutor: __________________________

Responsable:  Excmo.  Ayuntamiento  de  Vélez-Málaga.  Plaza  de  las  Carmelitas,  núm.12,  Vélez-Málaga,  Málaga,  C.P.29700,  Tlf.  661604137,  email:
feriasyfiestas@velezmalaga.es. La finalidad es la gestión de la participación en actividades y eventos varios que organiza la Delegación de Ferias y Fiestas, como la
cabalgata de reyes magos. Puede ejercer sus derechos de acceso, rectificación y supresión, así como el resto de los derechos reconocidos en el art. 15 al 22 del
Reglamento General de Protección de Datos,  con copia de su documento identificativo.  Más información adicional  y  detallada disponible en nuestra página
web:www.velezmalaga.es .

Vélez-Málaga _________  de  __________ de ______

 Fdo.:  _____________________
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ANEXO III

SOLICITUD  VEHÍCULOS  CABALGATA DE REYES 2024

1.- NOMBRE CARROZA QUE ACOMPAÑA: ___________________________________________________________

2.- DATOS DEL TITULAR VEHÍCULO: 

NOMBRE Y APELLIDOS: ______________________________________________________________________

DNI:   ______________________________   DIRECCIÓN: ____________________________________________

LOCALIDAD: ___________________________     TLF: _______________________________________________

3.- DATOS DEL CONDUCTOR Y COPILOTO:

1. - NOMBRE Y APELLIDOS: _____________________________________________________________________

DNI: ___________________  DIRECCIÓN:  _______________________________________________________

LOCALIDAD: ______________________________     TLF: ___________________________________________

2.- NOMBRE Y APELLIDOS: _____________________________________________________________________

DNI: ___________________  DIRECCIÓN:  _______________________________________________________

LOCALIDAD: ______________________________     TLF: ___________________________________________

4- DATOS DEL VEHÍCULO:

• TITULAR DE LA PÓLIZA DE SEGURO: ____________________________________________________________________

• ASEGURADO: 
TIPO DE VEHÍCULO (1): __________________________________________________

MARCA: _____________________ MODELO:  _____________________ MATRICULA:___________________

• GRUPO ELECTRÓGENO CARROZA: (en caso afirmativo, presente documentación)
• Nº EXTINTORES (2)  

(1) Turismo, furgoneta, planta articulada, etc.
(2) Los vehículos deberán ir provistos de extintores homologados en vigor.

5.- DOCUMENTOS DEL VEHÍCULO A PRESENTAR:

- Fotocopia del D.N.I.
- Permiso de circulación y de la tarjeta de inspección técnica 
- Recibo seguro obligatorio de automóviles 
- Permiso de conducir del primer y segundo conductor.

En Vélez-Málaga, a __________de________________de ________

Fdo.: ____________________
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