MODULO DI ISCRIZIONE

Citta: Data:

SEZIONE COMPOSIZIONI COREOGRAFICHE SPECIALITA’:

NOME € COGNOME (COre0graf0).......ccccuuiieiiiiie ettt etee et e et e e e saee e e s eraeaeane
LUOGO € DATA DI NASCITA. ... et eeeee et e eteeeiee e stteeesae e e ssaeesaeesnaeesnsaesnteeesnseeensesanseneanseens

Numero interpreti.........cccoeeeviiiieiee e durata del brano...........cccccoeeeviiieiiiiinenns

Titolo della COre0grafia. . ... i

Allegare elenco nomi di tutti i componenti del gruppo

I1/1a SOttOSCTitto/a . ..vvveeiieeieieiiieeeeaaene in qualita di Presidente della Nazione/Presidente o Responsabile del
Club, come sopra specificato, dichiara che i nomi dei danzatori corrispondono alla loro reale identita e gli stessi sono in
possesso dei requisiti sanitari imposti dalle leggi vigenti nel proprio paese. Pertanto solleva da ogni responsabilita il
Comitato Organizzatore(Associazione Culturale Labirinto) per false dichiarazioni o dichiarazioni incomplete che
mettano a rischio 1’incolumita fisica dell’atleta stesso durante lo svolgimento di stage e/o competizioni, e si assume la
piena responsabilita per dichiarazioni false, inesatte od incomplete.

Firma




