AYUNTAMIENTO DE

Mostoles

Concejalia de Seguridad, Convivencia,

Clutura y Transicidn Ecoldgica

FORMULARIO DE CESION DE ESPACIOS
Expediente de Actividad

SOLICITUD

Fecha de Solicitud

Centro Teatro del Bosque

Villa de Méstoles

Teatro del Soto CSC Joan Mir6 Centro Norte

Espacio

DATOS DEL SOLCITANTE

Nombre y apellidos

Entidad que representa

Calle NUm Piso Letra
Cddigo Postal | Poblacion Teléfono Email
Persona responsable de la actividad Persona de contacto técnico
DATOS DE LA ACTIVIDAD
Actividad a realizar:
Descripcion detallada de la actividad a realizar:
Fecha de la actividad: Horario inicio de la actividad: Duracién estimada (minutos) N2 Aproximado Asistentes:

Horario de llegada al espacio | Fecha de ensayo y/o montaje:

Horario de ensayo y/o montaje:

Teléfonos de contacto

Necesidades del espacio:

Necesidades Técnicas:




AYUNTAMIENTO DE

Mostoles

Concejalia de Seguridad, Convivencia,
Clutura y Transicidn Ecoldgica

4 3

N

Observaciones:

Firma-Sello del Solicitante: Ve B2 Responsable de Cesidn de Espacios: Recibi: Responsable de Servicios Técnicos

NOTAS
La notificacion de aceptacion de la actividad, se comunicara con al menos 15 dias de antelacidn a la fecha de realizacién.

La entidad y/o solicitante responsable de la actividad cumplird y hacer valer las normas vigentes en materia de seguridad y evacuacion,
conoce y acepta la actual normativa de cesion de espacios y velard por el buen desarrollo del acto, asi como del buen uso del

equipamiento y las instalaciones.

*Todas aquellas actividades que conlleven el pago de canones (derechos de autor u otros) correran a cargo de la entidad solicitante.

* Todas las actividades que conlleven musica grabada deberan presentarse en formato WAV CD; las que conlleven proyeccidn seran en
formato AVI-DVD y las que conlleven fotografias e imagenes seran en formato JPEG. En cualquier otro formato el solicitante aportara el
equipo de reproduccion. Los espacios no disponen de ordenador y todas y cada una de las necesidades técnicas tendran que ser especifi-
cadas a la firma del expediente. No seran atendidas aquellas que no estén en el mismo.
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