
MODULO DI ISCRIZIONE SALA PROVA ATTREZZATA 
CASA DELLA MUSICA “Giulio Zorza” 

 
Io sottoscritto_________________________________________________________________________,  

nato a ___________________________________________________________ il _____/____/_______  

e residente in via/piazza __________________________________,Loc. __________________________  

nel comune di VEROLAVECCHIA (BS), in qualità di RAPPRESENTANTE MAGGIORENNE del gruppo musicale 

____________________________________________________________________________________,  

composto dai seguenti elementi: 

  NOME E COGNOME COMUNE (PR) di residenza DATA DI NASCITA PROFESSIONE 

    

1         

    

2         

    

3         

    

4         

    

5         

    

6         

    

7         
 

sottoscrivendo il presente modulo di iscrizione DICHIARO: 

- Di prendere in consegna una copia delle chiavi di accesso alla Casa della Musica “Giulio Zorza” e una copia della chiave di accesso 
alla sala prova attrezzata. In caso di smarrimento delle chiavi mi impegno al pagamento della cifra di 25,00€ 

 
- Di non fare per nessun motivo copie delle suddette chiavi che non siano autorizzate dall’Amministrazione Comunale, pena 

l’immediata esclusione dall’uso delle sale prova. 
 

-  Di non arrecare, unitamente agli altri componenti del gruppo, in alcun modo e per nessun motivo danni alla struttura e a persone e 
cose contenute nella stessa, pena l’esclusione dall’utilizzo delle sale prova e il risarcimento dei danni  provocati. 
 

- Di seguire scrupolosamente le indicazioni riguardo alla modalità di utilizzo delle sale prova, pena l’esclusione dall’utilizzo delle sale 
stesse. 
 

- Di essere a conoscenza che in nessun caso e per nessun motivo l’Amministrazione Comunale è responsabile del furto di qualsivoglia 
oggetto o strumento lasciato all’interno delle sala stessa o dell’uso improprio che ne può essere fatto. 

 
Mi impegno oltre a quanto sopra a seguire e far rispettare quanto indicato dal REGOLAMENTO PER L’UTILIZZO 
E LA GESTIONE DELLE SALE PROVA DELLA CASA DELLA MUSICA che mi viene consegnato unitamente al 
modulo da me sottoscritto.  
 

DATA           FIRMA 

_________________                  ______________________________ 

 


