
MODULO PRENOTAZIONE SALA PROVE

     sottoscritto _________________________________________

nato a                                            il                                                      

residente a                                                           via/piazza                                       n.         

tel                                              cell.                                   e-mail                                             

    in rappresentanza del gruppo musicale                                                                                       

   genitore /o tutore del minore                                                                    facente parte del gruppo  musicale

                                                                                                        composto dai seguenti membri : 

nome e cognome                                                    residente*                                                           

nome e cognome                                                    residente*                                                           

nome e cognome                                                    residente*                                                           

nome e cognome                                                    residente*                                                           

nome e cognome                                                    residente*                                                          

 in qualità di singolo musicista maggiorenne

  in qualità di genitore del singolo musicista minorenne - nome e cognome                                                       

presa visione del Disciplinare approvato con deliberazione della Giunta Comunale n. 41/2024 dichiara di 
accettare e si impegna a rispettare integralmente;

chiede

di poter utilizzare la Sala Prove dello Spazio Giovani di Comeana il giorno                               

dalle ore                    

alle ore                     

Allego alla presente domanda ricevuta di pagamento calcolato in base alle seguenti tariffe:
 

Tariffe orarie per residenti

 € 10,00/h per singoli residenti maggiorenni e gruppi/associazioni nei quali sia presente almeno un residente;

 € 6,50/h per minorenni residenti e gruppi composti da tutti minorenni; per associazioni senza fini di lucro che 
utilizzino la musica come strumento con il quale combattere fenomeni ostativi all’inclusione sociale e disagi giovanili;

Tariffa oraria per non residenti
 € 18,00/h per singoli non residenti e gruppi/associazioni composti da non residenti

Il Richiedente (firma leggibile)

Autorizzazione utilizzo dati

         sottoscritt_.................................................................autorizza il trattamento dei dati personali nel rispetto della vigente
normativa sulla protezione dei dati personali ed, in particolare, il Regolamento Europeo per la protezione dei dati personali 
2016/679, il d.lgs. 30/06/2003 n. 196 e successive modifiche e integrazioni, come modificato da ultimo dal d.lgs. 10/08/2018
n. 101 esclusivamente per le finalità derivanti dal servizio di cui trattasi.

Il Richiedente (firma leggibile)


