
MODULO DI ADESIONE 
 

PARTECIPAZIONE AL CARNEVALE 2025 
 
 
Dati del richiedente 
Nome e Cognome _________________________________________________________  

Denominazione Associazione o Gruppo _____________________________ 

Indirizzo: __________________ Città ______________  Provincia (_____) CAP ________ 

Telefono ______________ E-mail ___________________ PEC ____________________ 

 
Referente per la proposta 
 
Nome e Cognome _________________________________Telefono _______________ 

E-mail _____________________ PEC __________________ 

 
Proposta di partecipazione 
Titolo della proposta: _______________________________________________________  
 
Tipologia di attività (es.: carro allegorico, esibizione musicale, Gruppo in maschera, 
ecc.) 
Breve descrizione della proposta: 

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________  

 
Dichiarazione del partecipante 
 
Il sottoscritto dichiara: 

1. Di avere preso visione dell’avviso di manifestazione di interesse e di accettarne i 
termini e le condizioni; 

2. Di autorizzare il trattamento dei dati personali ai sensi del Regolamento UE 
2016/679 (GDPR) 

 
_______________, lì ____________ 
 
                                                                                                            FIRMA 

 
_____________________________ 

 


