
SOLICITUD DE USO DEPORTIVO DE INSTALACIÓN PARA UNA 
TEMPORADA EN EL CAMPUS DEPORTIVO MUNICIPAL VILLANUE VA DE 
GALLEGO 
 
D. _____________________________________  Con D.N.I. ________________ 
 
Teléfonos ____________________ En representación de _______________________  
 
entidad adscrita a _____________ y registrada en _______________________ con el 
 
número ______________ y domicilio ______________________________________ 
 
 
SOLICITA 
 
 La reserva de la instalación deportiva ___________________ del CDM de 
Villanueva de Gállego para la temporada _________ los días ____________ de la 
semana, en horario de _______________ para entrenamientos, y para los días 
_____________ para el juego de partidos. 
 
 Al efecto de llevar a cabo un programa deportivo consistente en _____________ 
 
 Alternará o, en su caso, compartirá el uso de la referida instalación con la 
entidad _____________ coordinándose ambas actividades. 
 
 A tal efecto se compromete a respetar la legislación vigente, afecta a la propia 
actividad, así como el Reglamento de las Instalaciones Deportivas del Ayuntamiento de 
Villanueva de Gállego. 
 
Observaciones: 
 
 
 
    En Villanueva de Gallego a ___ de _________ de ____ 
 
 
Se adjuntarán: 
 

- Calendario de competiciones 
- Descripción breve de la actividad 

 
 
 

 


