
Spett. Pro Loco 
Piazza dei Giudici 

Capua 
 

Oggetto: Iscrizione ai concorsi mascherati per i gruppi 

 

Il sottoscritto ___________________________________________nato a______________________    

il____________________  residente in______________ Via_______________________________ 

tel. ___________________ codice fiscale ______________________________________________ 

e-mail____________________________________________________in qualità di  rappresentante  

del gruppo mascherato_____________________________________________________________ 

CHIEDE 

di partecipare col proprio gruppo al concorso mascherato e alle sfilate nei giorni 27/02-1-4/03/25 

Numero dei partecipanti_____________________________________________  

Breve descrizione: (cosa rappresenta il gruppo-chi ha realizzato i costumi e/o gli accessori ecc.) 

_____________________________________________________________________________  

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Con la sottoscrizione della presente scheda di iscrizione si dichiara di aver preso visione delle 
modalità di partecipazione, di accettarle in ogni loro parte e di assumere a proprio carico ogni 
responsabilità derivante dalla partecipazione alla manifestazione.  

Firma del responsabile del gruppo 

…………………………………………………………………….. 

 

Con la compilazione della scheda si sottoscrive quanto stabilito dal D.Lgs 30/06/2003 n.196 (in 
materia di trasferimento dei dati personali); la partecipazione al concorso comporta, da parte degli 
iscritti, l'autorizzazione al trattamento dei dati personali ed alla loro utilizzazione da parte 
dell'Organizzatore per lo svolgimento degli adempimenti inerenti al concorso.  

Si autorizza l'utilizzo di foto e riprese per fini promozionali ed istituzionali. 

 

Per accettazione ………………………………………………. 


