
                                                                                                                

   

           Comune Monte Argentario

CARNEVALE DELL’ARGENTARIO 2024

4 – 11 – 13 Febbraio
Modulo di iscrizione

 Maschera singola ____________________________________________________
Nome o tema della maschera

 Maschera di gruppo ___________________________________________________
Nome o tema della maschera

Dati singolo partecipante o responsabile del gruppo

Cognome __________________________ Nome ________________________ 
età _________ indirizzo _________________________________ Cap _______ 
Località _____________________________ Telefono ____________________ 
e-mail _______________________________ 

Elenco componenti il Gruppo (compreso il responsabile)

n° Cognome Nome Età n° assegnato
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Per il  fatto stesso della sua iscrizione ciascun responsabile dichiara per sé, per i partecipanti  del gruppo,  mandanti  o incaricati,  di
conoscere ed accettare il regolamento e le disposizioni del programma delle manifestazioni; dichiara altresì di rinunciare a ricorrere per
qualsiasi motivo o fatto derivante dall’organizzazione e dallo svolgimento delle manifestazioni, ad arbitri o tribunali. Ogni partecipante
dichiara inoltre di ritenere i soggetti organizzatori, gli enti patrocinanti della manifestazione, gli enti gestori e i proprietari delle strade
percorse, esenti da ogni responsabilità per danni accorsi durante lo svolgimento delle manifestazioni, al responsabile stesso, ai componenti
del gruppo o alle sue cose. 
Dichiara inoltre di accettare le clausole del regolamento delle manifestazioni. 
Ai sensi dell'art. 13 del D.lgs. n. 196/2003 Codice in materia di protezione dei dati personali, i dati forniti al momento della registrazione
verranno utilizzati per finalità connesse allo svolgimento delle manifestazioni e per eventuali comunicazioni in merito.

Firma leggibile _________________________________


