Scheda di Iscrizione 4° STAGE FORMATIVO PER GIOVANI BANDISTI (2017)
DATI DELL’ALLIEVO

CogNOME: ... NOME:
(T o oI =No b= = W [ F= o | = Lo PP

RESIHENIE 1N Vi oo e e e e e e e

Banda: ... ANNi di StUIO: .«

Allergie/Intolleranze alimentari: .........c.iiiiiii i e e

Ho preso visione del regolamento e mi impegno a rispettarlo.

Data: ..o Firma dellallievo..........ccoooeeeii i,

DATI DEL GENITORE

COgNOME. .. i e NOME: o e
LT |11 = T
Con la presente dichiarazione il/la SOttOSCIIttO/a ........coviuieii e,
[0 = 0] = o [ PPt

intende esonerare I'organizzatore ed i suoi rappresentanti da ogni e qualsivoglia responsabilita civile e

penale per sinistri in cui potra incorrere il/la proprio/a figlio/a, sia come responsabile, sia come danneggiato.

Data: ..ovvie e Firmadel Genitore..........ooveeii i,

DICHIARAZIONE LIBERATORIA IMMAGINI

Siamo a conoscenza che la manifestazione potrebbe essere oggetto di servizi fotografici, da organi di

stampa per recensioni sull’evento, autorizziamo I'effettuazione dei suddetti servizi.

La presente autorizzazione viene concessa in piena liberta ed autonomia, senza condizioni o riserve e a

titolo completamente gratuito.

Data: ....ooovveeee Firmadel Genitore. .......ooooveeeiiiiiiice i,



