
   
 

 
D./Dª_____________________________________________________________________con 

DNI_____________________y edad _______ años, domicilio en 

_________________________________________________________ y teléfono de 

contacto:___________________ deseo participar en el sorteo que se hará en el Ayuntamiento 

de Calañas para dar luz a la FERIA de Calañas 2024 (Encendido del Alumbrado Público de 

Feria). 

 

En caso de ser menor de edad: 

 

Yo D.____________________________________ con DNI____________________, y domicilio 

en________________________________ como padre/madre/tutor-a de 

______________________________________________________ (menor de edad), doy mi 

consentimiento para que mi hijo/a participe en el sorteo antes mencionado. 

 

 
 
 
 
 
  


