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CERTIFICACIÓN TÉCNICA PARA FESTEJOS 
TAURINOS POPULARES 

 

FESTEJO 

TIPO FECHA DESARROLLO 
NOCTURNO 

ENCIERRO DE RESES POR VÍAS URBANAS   SI          NO 

ENCIERRO DE RESES POR EL CAMPO  SI          NO 

SUELTA DE RESES EN 

RECINTOS CERRADOS 
         PERMANENTE  AFORO MÁXIMO DEL RECINTO   

SI          NO 
         NO PERMANENTE / PORTÁTIL  

 

D/Dª________________________________________ Colegiado nº_______ de COAATIEGU 

RESPECTO AL/LOS FESTEJO/S REFERIDO/S  

del/de los que es promotor 

Nombre:    _____________________________________________________ NIF::_________ 
Domicilio:____________________________________________________________________     

y en el/los que ejerce la Presidencia 

Nombre:    _____________________________________________________ NIF::_________ 
Domicilio:  ________________  __________________________Cargo:  ___ ______  
derivado de la inspección realizada a las __ ___h. del día ___ de ____________ de ____  
para dar cumplimiento a los requisitos que se derivan de la aplicación del Decreto 38/2013, de 
11 de julio de 2013, por el que se aprueba el Reglamento de los festejos taurinos populares 
de Castilla-La Mancha 

 
CERTIFICA 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
En___________________, a ____ de ______________ de ________. 
 

EL COLEGIADO  
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