Ayuntamiento

de Olite SOLICITUD DE USO DE

Erriberriko ESPACIOS CULTURALES

Udala
D/Dhfia. , mayor de edad,
con D.N.l. n° y vecino/a de con domicilio, a efectos de
notificacion en C/ n° , C.P: , Ttno:

correo electronico

EN REPRESENTACION DE

D/Dfia/Entidad , mayor de edad,
con D.N.I. n° y vecino/a de , con domicilio, a efectos de
notificacion en C/ n° , C.P: :

SOLICITA:

Autorizacion para la utilizacion de los espacios culturales indicados seguidamente:

CASA DE CULTURA ESCUELAS FRANCISCANAS
[ JSALON DE ACTOS [JSALA1
[ ]SALA DE EXPOSICIONES [JSALA?2
[ JAULA 1, Piso 3° [ ]JSALA 3
[ JAULA 2, Piso 3° []SALA 4
0
[ ] OTROS (especificar):

Fecha de realizacion:
Horario: De a horas
Tipo de actividad: (breve descripcion de la actividad a realizar)

Materiales que se solicitan:

Reconocimiento de responsabilidad: El solicitante se hace responsable del buen uso de las instalaciones asi
como del control y cierre de las mismas en el caso en que el evento se realice fuera del horario de apertura.
Cualquier desperfecto o averia sera asumida por | solicitante. En ningln caso la responsabilidad sobre los
desperfectos causados recaera en el Ayuntamiento de Olite-Erriberri. El local se entregara en el mismo estado de
limpieza en que se recibio; en caso contrario los costes de limpieza seran abonados por el usuario, a quien no se
cederd el uso de ningln local municipal en tanto no proceda al pago correspondiente.

Olite-Erriberri a de de20

Firmado

AYUNTAMIENTO DE OLITE-ERRIBERRI /ERRIBERRIKO UDALA

Reglamento (UE) 2016/679, del Parlamento Europeo y del Consejo de 27 de abril de 2016, y Ley Orgéanica 3/2018, de 5
de diciembre de Proteccién de Datos Personales y Garantia de los Derechos Digitales.
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