
 
 
 
 
 

EXEMPLAR PARA A PERSOA SOLICITANTE 
 

CAMPAÑA SOLIDARIA: AGASALLOS DE NADAL 2025 
 

Circular informativa para as familias 
 
O Programa Cativos de Cáritas Interparroquial Santiago organiza a Campaña solidaria: Agasallos de 
Nadal 2025. Grazas a esta iniciativa, podemos entregar ás familias que o precisen un agasallo de Reis 
para os nenos/as e mozos/as. Tendo en conta as condicións da campaña, queremos recordar ás 
familias participantes o seguinte:  
 
Requisitos para participar: 
 
- Para participar as familias deberán entregar a “ficha de derivación” (cuberta, asinada e selada 

polo/a profesional de referencia). A ficha deberá ser entregada presencialmente pola familia no 
Departamento Cativos de Cáritas Interparroquial Santiago (R/ Hospitaliño, 2), en horario de luns a 
venres de 9h a 14h e os días luns e mércores de 17h a 19h. 

 
- O prazo para entregar a “ficha de derivación” remata o venres 12 de decembro 2025 ás 14:00h. 
 
- No momento de entregar a ficha, darase a cita para o día do reparto de agasallos.    
 
Normas no día do reparto:  
 
- A recollida dos agasallos realizarase os días venres 2,  sábado 3 e domingo 4 de xaneiro 2026 en 

horario de 9:00h a 14:00h no local: R/Costa Vella, nº12, Santiago.  
 
- Deberá solicitarse cita previa no momento de entregar a “ficha de derivación”, e terase que 

acudir o día e hora indicado, respectando a cita dada.  
 
- So poderemos garantir un agasallo por neno/a ou mozo/a, xa que dependemos das colaboracións 

que recibamos. 
  
- Intentaremos que os agasallos estean adaptados á idade do neno/a ou mozo/a que o reciba, e que 

poida garantir os seus gustos e necesidades. 
 
- As persoas que distribúen e entregan os agasallos son os nosos/as mozos/as do Proxecto 

Ventureiros e os voluntarios/as de Cativos, polo que pedimos moito respecto a súa labor. 
 
- Pregamos que traian algunha bolsa para gardar os agasallos así como o documento de 

identidade. 
 

O DÍA DA RECOLLIDA A PERSOA QUE VEÑA A BUSCALOS NON PODERÁ VIR ACOMPAÑADA DE NINGÚN 

NENO/A, DEBERÁ VIR A PERSOA INDICADA NA FICHA DE DERIVACIÓN  E TERÁ QUE APORTAR O DOCUMENTO 

DE IDENTIDADE ORIXINAL, DO CONTRARIO, NON PODEREMOS ENTREGAR O AGASALLO. 

DEPARTAMENTO CATIVOS – CÁRITAS INTERPARROQUIAL SANTIAGO 

R/ HOSPITALIÑO, Nº2, BIS, SANTIAGO  

981 55 21 40 / CATIVOSINTERSANT.CDSANTIAGO@CARITAS-SANTIAGO.ORG 

ATENCIÓN: DE LUNS A VENRES DE 9H A 14H 



 
 
 
 
 
 

EXEMPLAR A ENTREGAR NO DEPARTAMENTO CATIVOS 
 

CAMPAÑA SOLIDARIA: AGASALLOS DE NADAL 2025 
 

Ficha de derivación 

Información da derivación: 

DERIVADO DE (entidade, programa, parroquia,…): .................................................................................          

PERSOA QUE DERIVA: ............................................................................................................................... 

TELÉFONO DA PERSOA QUE DERIVA: ...................................................................................................... 

MOTIVO POLO CAL DERIVA: ..................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................... 

Información da familia: 

NOME E APELIDOS DA NAI/TITORA:.......................................................................................................... 

NIF DA NAI/TITORA: ..........................................................TELÉFONO NAI/TITORA: .............................. 

NOME E APELIDOS DO PAI/TITOR: ............................................................................................................ 

NIF DO PAI/TITOR: .............................................................TELÉFONO PAI/TITOR: ................................. 

PERSOA QUE RECOLLERÁ O AGASALLO: ....................................................................................................... 

 

Solicita agasallo para: 
 

NOME E APELIDOS DO NENO/A OU MOZO/A IDADE PREFERENCIAS, GUSTOS OU NECESIDADES 

   

   

   

   

   

 

SINATURA E SELO (da persoa e programa/entidade que deriva) 

 

 

En .........................................................., a .......... de .................. de ........ 

 


