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COMUNE DI VALGUARNERA CAROPEPE
IL SINDACO

AVVISA

Che ¢ indetto un pubblico concorso a premi, denominato “LA FAMIGLIA
MASCHERATA PIU BELLA”, rivolto a coloro i quali giovedi 27/02/2025
prenderanno parte ai festeggiamenti, che avra luogo a partire dalle ore 18:00
presso la villa Falcone Borsellino;.
Il gruppo familiare mascherato dovra distinguersi per I’uso del colore e per il
suo esclusivo spirito carnevalesco
La valutazione sara effettuata da un’apposita giuria e durante lo svolgimento
della serata si decreteranno i vincitori e verranno assegnati i premi in denaro.
Successivamente all’iscrizione e alla data di scadenza della presente
manifestazione d’interesse, saranno forniti ulteriori dettagli in merito
al’ammontare dei premi.
Le istanze di partecipazione, che dovranno pervenire all’Ufficio Protocollo del
comune inderogabilmente entro le ore 12:00 del giorno 21 febbraio c.a, saranno
disponibili sul sito istituzionale dell’Ente www.comune.valguarnera.en.it alla
sezione “modulistica” e potranno essere:

e inviate all’indirizzo PEC:valguarnera.vg(@comune.pec.it;

e inviate all’indirizzo mail:protocollo@comune.valguarnera.en.it;

e consegnate brevi manu: all’Ufficio del Protocollo Generale dell’Ente.
Non saranno ammesse le domande che risultano carenti e/o incomplete dei dati
richiesti.
Gli interessati potranno rivolgersi presso I’ ufficio comunale Sport-Turismo e
Spettacolo alla dipendente sig.ra Paola Russo — tel: 0935 955104.

INFORMATIVA PRIVACY

Il Comune di Valguarnera Caropepe dichiara che i dati forniti dai soggetti che
richiedono di partecipare al presente bando verranno trattati nel rispetto di
quanto previsto dal Regolamento UE 2016/679, per le finalita strettamente
necessarie all’espletamento delle attivita connesse alla presente Avviso.

Dalla Residenza municipale. i 12 febbraio 2025
/COMY;
4 T il Sindaco

o [ F.to Dott.ssa Francesca Draia
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Al sig. Sindaco
el Comune di Valguarnera Caropepe

OGGETTO:  istanza di partecipazione  al Carnival Fest 2025 - LA FAMIGLIA
MASCHERATA PIU” BELLA™ —.

[ sottoscritto

Natoa L il

Residente I

Numero telefonico (obbligatorio)

l:-mail

I'stremi identificativi ai fini detla liguidazione (campo da compilare obbligatoriamente):

Istitwto  bancarto

Agenzia di

CABAN

Intestatoa__

Nella qualita di

e Persona I'tsica

o lLegale Rappresentante dell” Associazione
Titolo della famiglia mascherata pia bella:_ _

FA ISTANZA

Alla S.V. per la partecipazione al sopra menzionato concorso a premi. che si svolgera in data 27 febbraio

2025,
1. Siallega alla presente Carta D' identita del Dichiarante

2. Impegno ad assumere durante le sfilate atteggiamenti confacenti al buon gusto ¢ alla pubblica

moralita

N B. non sono ammesse maschere lesive del pubblico decoro.

Con osservanza

Valguarnera [ ..o






