
 

 

INSCRIPCIÓN CONCURSO DE DISFRACES DE CARNAVAL 2017 

 

Nombre: 

Apellidos. 

Dirección: 

Fecha de nacimiento: 

DNI: 

Tlf: 

Email: 

 

Para las categorías infantil y juvenil es necesaria la autorización del padre/madre/tutor/tutora 
legal: 

 

AUTORIZACIÓN 

 

Nombre y apellidos: 

DNI: 

Autorizo a …………………………………………………………………………. a participar en el concurso de 
disfraces de Carnaval 2017 organizado por el Ayuntamiento de San Juan de Aznalfarache. 

 

Firma: 

 

 

Rellenar la inscripción supone la aceptación de las bases publicadas en la página web y tablón 
de anuncios del Ayuntamiento de San Juan de Aznalfarache. 

Entregar esta inscripción en la urna situada en la Casa de las Artes de San Juan de Aznalfarache, 
Casa de las Artes antes del día 9 de marzo de 2017 a las 14:00 horas. 


