
                                  Massarosa  

 Music Fest  - 2017 
SCHEDA DI ISCRIZIONE 

Il sottoscritto _________________________________________________________________________ 

Nato il ___________________ a _____________________________ prov. _______________________ 

Residente in _________________________________________ n. __________ CAP________________ 

Località____________________________________________ prov. ____________________________ 

Tel ________________ cell ______________________ E-mail _________________________________ 

 

CHIEDE 
 
di partecipare al Massarosa Music Fest – III Edizione – che si svolgerà dal giorno 17 al giorno 22 luglio 2017 
presso l’Istituto Comprensivo Massarosa 1 – Via Cavalieri di Vittorio Veneto n. 221 in Massarosa (LU) in 
qualità di allievo (selezionare la voce che interessa): 

o effettivo 
o uditore 

Nello specifico, il sottoscritto intende partecipare al corso di (strumento):_________________________ 

A tal fine, dichiara di aver ricevuto l’invito a partecipare al Festival dal sig./prof._____________________ 
e di essere studente di musica presso_____________________________________________________ 
 
 
Il sottoscritto dichiara inoltre: 

• di aver letto e di accettare per intero il regolamento del Massarosa Music Fest – IV Edizione; 

• di essere consapevole che l’Associazione organizzatrice si assume la responsabilità di sorvegliare i 

partecipanti di minore età durante lo svolgimento delle attività (lezioni, prove, concerti) del Festival; 

l’Associazione non è però in grado di garantire la sorveglianza dei partecipanti di minore età durante i 

momenti di sospensione delle attività (pause pasti); 

• di autorizzare riprese fotografiche, audio e video durante lo svolgimento delle attività del Festival, senza 

richiederne nessun diritto o compenso a riguardo; 

• di autorizzare l’Associazione “La Repubblica di Lucca – Città Stato” , organizzatrice del Festival, al 

trattamento dei propri dati personali secondo la normativa vigente in materia. 

 

Luogo e data _____________________ ___  

Firma ____________________________ 

Firma di genitore /tutore legale in caso di minorenni  __________________________________________ 


