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ENTROIDO 2014 
CONCURSO DE DISFRACES, COMPARSAS E CARROZAS 

CARBALLO 

 
SOLICITUDE DE INSCRICIÓN 

 
 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ANTROIDO 2013 
ENTERRO DA SARDIÑA 

CARBALLO 

 

 

D./Dna. .............................................................................................................................................. 

con NIF ........................... e enderezo en rúa/praza/lugar ................................................................ 

................................................................. nº ........ piso .......... letra ......... código postal ................. 

localidade ......................... tfno. móbil ............................. tfno ........................... fax ........................ 

enderezo electrónico ......................................................................................................................... 

En representación de  Si mesmo/a ou  da entidade .................................................................... 

con CIF ........................ e enderezo en rúa/praza/lugar ................................................................... 

..................................................................... nº ........ piso .......... letra ......... código postal ............. 

localidade ......................... tfno móbil ........................... tfno .............................. fax ........................ 

enderezo electrónico ......................................................................................................................... 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

SOLICITA a INCRICIÓN no CONCURSO DE DISFRACES, COMPARSAS E CARROZAS 2014, 

que se celebrará o domingo 2 de marzo a partir das 18.00 h 
 

na modalidade   na categoría   

 disfraz individual   infantil   

 grupo     adulto   

 comparsa        

 carroza       
 

co nome 
............................................................................................................................................................ 
(escribir o nome do disfraz, comparsa ou carroza) 
 

ESPECIFICACIÓNS DO/S PARTICIPANTES 

Número de membros ............... Indicar o número por idade 

 

Modalidade de CARROZA> indicar número de vehículos que a compoñen ............................. 

medidas> lonxitude ..............................m., altura ............................ m. e acho ........................... m. 

¿Traen música?  NON |  SI > Duración exacta do tema (min.) ................. e formato ................. 

Indicar calquera outra particularidade que considere importante ....................................................................... 

............................................................................................................................................................................. 

TODOS OS PARTICIPANTES DEBEN PRESENTARSE O DÍA DO CONCURSO, NA ENTRADA DA CASA 
DO CONCELLO, PARA CONFIRMAR AS SÚAS INSCRICIÓNS ENTRE AS 16.30 h E AS 17.00 h., ASÍ 
COMO PARA RECOLLER OS DORSAIS. 
 

O xurado poderá excluir ou penalizar aos concursantes que imcumpran algunha das condicións 
destas bases 
 

O abaixo asinante declara que coñece e acepta as bases do presente concurso e que cumple con todas as 
condicións que se especifican nas bases.  
 
 

...................................., de ................................ de 2014  
 

Asdo.:  
 
 
 
 
 

maiores de 14 anos ............... 

menores de 14 anos ............. 

CONCELLO DE CARBALLO | Prazo de entrega do 13 ao 28 de febreiro 
Entregar no Rexistro Xeral do Concello de Carballo, preferentemente no Rexistro do Pazo da Cultura 
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ENTROIDO 2014 
ENTERRO DA SARDIÑA 

CARBALLO 

 
SOLICITUDE DE INSCRICIÓN 

 
 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
SOLICITA 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

D./Dna. ................................................................................................................................. 

con NIF ..................................  e enderezo en rúa/praza/lugar ........................................... 

..................................................... nº ........ piso .......... letra ......... código postal ................ 

localidade ......................... tfno móbil ........................... tfno ...................... fax .................. 

enderezo electrónico ........................................................................................................... 

En representación de 

 Si mesmo/a 

 Da entidade .............................................................................................................. 

con enderezo en rúa/praza/lugar ......................................................................................... 

.................................................... nº ........ piso .......... letra ......... código postal ................. 

localidade ......................... tfno móbil ........................... tfno ...................... fax .................. 

enderezo electrónico ........................................................................................................... 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

A INCRICIÓN no ENTERRO DA SARDIÑA 2014, que se celebrará o martes 4 de marzo a partir 

das 21.00 h, do grupo ............................................................................................................... 

composto por ..................... persoas (mínimo de 5 participantes) 

 

TODOS OS PARTICIPANTES DEBEN PRESENTARSE, O DÍA DA ENTERRO DA SARDIÑA, NA 
ENTRADA DA CASA DO CONCELLO PARA CONFIRMAR AS SÚAS INSCRICIÓNS Á PARTIR DAS 
20.15 h  ATA AS 20.45 h. 

 
A organización poderá excluir ou penalizar aos concursantes que imcumpran algunha das 
condicións das bases do enterro da sardiña 
 
O abaixo asinante declara que coñece e acepta as bases do presente concurso e que cumple con todas as 
condicións que se especifican nas bases. 
 
 
 
 
...................................., de ................................ de 2014  
        
 
 
 
Asdo.:  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

CONCELLO DE CARBALLO | Prazo de entrega do 13 ao 28 de febreiro  
Entregar no Rexistro Xeral do Concello de Carballo, preferentemente no Rexistro do Pazo da Cultura 

 
 
 
 
 


