Ajuntament de

Mutxamel

Sol-licitud d’us instal-lacions municipals
Solicitud de uso de instalaciones municipales

DADES DE QUI SOL-LICITA / DATOS DE QUIEN SOLICITA
Nom / Nombre NIF/CIF

Adrega per a notificacio / Direccion para notificacion

Localitat / Localidad CP Provincia / Provincia

Telefon / Teléfono Fax

Correu electronic / Correo electronico

DADES REPRESENTANT / DATOS REPRESENTANTE
Nom i cognoms / Nombre y apellidos NIF/CIF Carrec / Cargo

Denominaci6 de I’ activitat / Denominacion de la actividad

Descripcio de 1" activitat / Descripcion de la actividad

Public destinat de 1" activitat / Piblico destinatario de la actividad

Tipus d’activitat / Tipo de actividad
[0 Assaig  Ensayo [ Congrés ' Congreso [Taller Taller [ Exposicio ' Exposicién
[ Espectacle  Espectaculo  [] Boda ' Boda [ Altres ' Otros:

Persona responsable / Persona responsable

Nom previst d’assistents / Nimero previsto de asistentes

L'Ajuntament garantix I'Us confidencial de les dades referides. Tot aix0 en els termes de la Llei Organica 5/1999 de
regulacié del tractament automatitzat de dades de caracter personal. Una vegada facilitades les dades anteriors, els
interessats tindran dret a accedir-hi, rectificar-les i cancel-lar-les presentant la sol:licitud corresponent a I'Ajuntament de
Mutxamel.



Ajuntament de

Mutxamel

+INSTAL-LACIO SOL-LICITADA / INSTALACION SOLICITADA
Espai sol-licitat / Espacio solicitado:

Detalleu dates, dies, horari ' Detallar fechas, dias, horario

- Data  Fecha - Horari  Horario

O Dilluns - Lunes[] Dimarts ' Martes[J] Dimecres - Miércoles[] Dijous - Jueves[] Divendres ' Viernes
O Dissabte ' Sabado [J Diumenge ' Domingo

Material i equipament necessari / Material y equipamiento necesario: Unitats/Unidades

O Ordinador  Ordenador. .
LI Reproductor DVD ... ..o e,
[ Equipament de videoprojector + pantalla /Equipamiento de videoproyector + pantalla...................co.c......
O Equipament d’il-luminacid / Equipamiento de tminacion...............oooveeeoseeoeeoeoeeoee e
O Equipament d’audio / Equipamiento de audio...............c.ooovooerisiie oo oo
Cd TAULES  MESAS. ... e
L CAAITES  SilIAS. ... e
C0 FariSto] - Atril ..o e

Expedicié d’entrades per a I’espectacle / Expedicion de entradas para el espectaculo  [] SI [J No

DOCUMENTS QUE S’ADJUNTEN / DOCUMENTOS QUE SE ADJUNTAN:
O Per a les persones juridiques, si qui signa la sol-licitud no ¢és el president o representant legal, s ha
de presentar una autorizaci¢ signada pel representant legal de 1’entitat i fotoco-pia del DNI vigent

del mateix / Para las personas juridicas, en el caso de no firmar la solicitud el Presidente o representante legal, debera
presentarse una autorizacion firmada por el representante legal de la entidad y fotocopia del DNI en vigor del mismo.

O] Dossier o programaci6 detallada de I’activitat / Dossier o programacion detallada de la actividad.

O Curriculum de I’autor o companyia / Curriculum del autor o compaiiia.

[ Altra documentacio = Otra documentacién.

Mutxamel, d de

Signatura persona sol-licitant
Firma del solicitante

*Segons establix el titol I11, article 8.4 del reglament de funcionament dels equipaments socioculturals
municipals les sol.licitudes s’han de presentar amb una antelaci6 minima de 15 dias abans de la
realitzacio de I'activitat de forma general, malgrat suposits excepcionals degudament justificants pels
sol.licitants i valorats pel responsable de la instal.lacio. En casos excepcionals és de 5 dies natulals a la
realizatcid de D’activitat/ Segin establece el titulo I1I, articulo 8.4 del reglamento de funcionamiento de los

equipamientos socioculturales las solicitudes se han de presentar con una antelacion minima de 15 dias antes de la
realizacion de la actividad de forma general, excepto supuestos excepcionales justificados por los solicitantes i valorados
por la responsable de la instalacion. En casos excepcionales la antelacién es de 5 dias naturales a la realizacion de la
actividad.

SR. ALCALDE-PRESIDENT AJUNTAMENT DE MUTXAMEL

L'Ajuntament garantix I'is confidencial de les dades referides. Tot aixd en els termes de la Llei Organica 5/1999 de
regulacié del tractament automatitzat de dades de caracter personal. Una vegada facilitades les dades anteriors, els
interessats tindran dret a accedir-hi, rectificar-les i cancel-lar-les presentant la sol-licitud corresponent a I'Ajuntament de
Mutxamel.
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