AJUNTAMENT
DE
SANTA MARIA DEL CAMI
ILLES BALEARS

SOL-LICITUD D’US INSTAL-LACIONS ESPORTIVES MUNICIPAL

ACTIVITATS PUNTUALS

NOM COGNOM DNI
ADRECA CODI POSTAL POBLACIO
TELEFON ADRECA ELECTRONICA

NOM CLUB, ENTITAT,PARTICULAR

DATA | HORARI PREVIST

INSTAL-LACIO/ONS

BREU DESCRIPCIO DE L’ACTIVITAT

Preu de I'entrada i/o inscripcié

GRATUIT [SI | NO

Previsio d’assistents

Previsié d’equip de musica

SI

NO

Asseguranca i Obligacions

> El club, entitat, publica o privada,disposa de una asseguranca de RC, ( responsabilitat Civil). | adjunta

fotocopia de la mateixa .

> El club, entitat, publica o privada organitzadora de I’activitat compleix amb les obligacions laborals i

fiscals del personal treballador, alliberant a I’Ajuntament de Santa Maria del Cami, de qualsevol

responsabilitat.

DATA:

Signatura

SR. BATLE DE SANTA MARIA DEL CAMI




