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SOLICITUD DE OCUPACIÓN DEL  

REFUGIO VÍA VERDE 
 

D. ………………………………………………. con D.N.I. ………………………… en 

calidad de (representante / administrador / gerente, etc.)………………………………… 

de la entidad  …................................................................con C.I.F. ………………..……  

inscrita en el registro de asociaciones nº. ………………………………………….……., 

con domicilio en …………………………………………………………………...…….,  

con email ………………………………………………………………………………, y 

teléfonos de contacto ………………………………………………………………….…. 

 

SOLICITA 
 

La ocupación del Refugio Vía Verde de Villamanrique de Tajo, ubicado en la Calle 

Ermita nº 29 de dicha localidad por ………………jóvenes, de edades comprendidas 

entre ………….. y …………… años. 

 

Los días que serán ocupados son ……………………………………………..……… 

Hora prevista de llegada ………..   Hora prevista de salida del refugio …………….. 

 

La persona responsable de la entrega y devolución de las llaves, así como de dejar el 

refugio en las mismas condiciones que fueron entregadas es D. / Dña. .………………     

………………………………………..……… con D.N.I. …………………………, y 

teléfono de contacto …………………………..…. 

 

En el refugio está totalmente prohibido el consumo de alcohol, fumar, consumir 

sustancias estupefacientes, la entrada de animales, y hacer fuego (salvo en las 

barbacoas). 

 

En caso de daños o actos vandálicos ocasionados en el refugio durante su estancia, y 

ante la cual el Ayuntamiento, podría iniciar acciones judiciales, será responsabilidad de 

la entidad / persona …………………………..…… con D.N.I. o C.I.F ………….……. 

 

Se adjunta nombre y apellidos, y D.N.I. de las personas que ocuparán el refugio. 

 

En ………………………………….. a …… de ……………………………… de 202 

 

Fdo. D. / Dña. 

(Nombre y Apellidos, D.N.I. y cargo) 

Sello de la empresa o entidad. 
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OCUPACIÓN DEL REFUGIO VÍA VERDE POR LA ENTIDAD/ASOCIACIÓN 

O GRUPO…………………………………………………………………...…………… 

DEL ……. AL ……DE……………….…DE 2018 (AMBOS INCLUSIVE). 
 

Nº NOMBRE Y APELLIDOS D.N.I. 

1   

2   

3   

4   

5   

6   

7   

8   

9   

10   

11   

12   

13   

14   

15   

16   

17   

18   



         
      Ayuntamiento 

Villamanrique de Tajo 

 

______________________________________________________________________ 

Ayuntamiento de Villamanrique de Tajo  Teléfono: 91 872 71 86        

Pza. de la Constitución, Nº 1  Fax: 91 872 71 95 

28598 VILLAMANRIQUE DE TAJO (Madrid). 

19   

20   

21   

22   

23   

24   

25   

26   

27   

28   

29   

30   

 

 

 

 

 

 

 Fdo. D./Dña. …………………………………………….. 

   (Firma del responsable del grupo y sello de la entidad) 


