
Città metropolitana di Venezia, Servizio Cultura
TEL 041.250.1781 - reteventi@cittametropolitana.ve.it - Codice Fiscale 80008840276

RETEVENTI CULTURA 2017

Alla Città metropolitana di Venezia
Uffi cio Protocollo
Via Forte Marghera, 191
30173 Mestre Venezia

mod. CU002
ver. 05-04.17CULTURA

Il sottoscritto ____________________________________________________________

nato a __________________________________________ il ______________________

rappresentante legale dell’Associazione _______________________________________

_______________________________________________________________________

con sede legale in via _______________________________________________ n.  ___

cap ________ città _________________________________________ prov.  _________

tel _____________________________ email  __________________________________

C.F.__________________________________   P.Iva ____________________________

PRESENTA

il seguente progetto culturale _______________________________________________

_______________________________________________________________________

ai fi ni della valutazione di cui all’art. 2 dell’avviso pubblico “RetEventi Cultura 2017”.

A tal fi ne, allega alla presente:
1. scheda descrittiva del progetto
2. copia dell’atto costitutivo e dello statuto vigente registrati;
3. fotocopia di un documento di identità del sottoscrittore;

SPAZIO PROTOCOLLO

Città metropolitana
di Venezia

(titolo)



Città metropolitana di Venezia, Servizio Cultura
TEL 041.250.1781 - reteventi@cittametropolitana.ve.it - Codice Fiscale 80008840276

4. dichiarazioni di partenariato sottoscritte dai Comuni di: ________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

____________________________________________________________________

DICHIARA

che per il medesimo progetto:
• NON ha presentato domanda di fi nanziamento alla Regione del Veneto; 
• di impegnarsi a realizzare il progetto conformemente al programma illustrato e a comuni-

care ogni variazione allo stesso;
• di impegnarsi ad inserire nel materiale pubblicitario il logo di RetEventi, della Regione del 

Veneto e della Città metropolitana di Venezia;
• che il progetto ha una valenza territoriale sovracomunale;
• che il soggetto legalmente rappresentato dispone dei requisiti richiesti dalla legge;
• che quanto contenuto nella presente corrisponde a verità, consapevole delle sanzioni 

penali previste dall’art. 76 del decreto del Presidente della Repubblica n. 445/2000, nel 
caso di mendaci dichiarazioni, falsità negli atti, uso o esibizione di atti falsi o contenenti 
dati non più rispondenti a verità, sotto la sua personale responsabilità.

 ___________________  ______________________________
 (data) (fi rma)

Il sottoscritto dichiara di essere informato che il conferimento dei dati personali contenuti nella presente comunicazione è di natura ob-
bligatoria e che i dati potranno essere trattati da parte della Città metropolitana di Venezia e da altri soggetti coinvolti, nell’ambito del 
procedimento per il quale sono stati richiesti, con i limiti stabiliti dal Codice in materia di protezione dei dati personali (D. Lgs. 30 giugno 
2003 n.196, e successive modifi cazioni), dalla legge e dai regolamenti, fermo restando i diritti di accesso, correzione, integrazione, cancel-
lazione, trasformazione in forma anonima o richiesta di blocco dei dati. Tali diritti, previsti dall’art. 7 del Codice medesimo, potranno essere 
esercitati rivolgendosi al dirigente del Servizio, responsabile del trattamento dei dati, con sede in San Marco, 2662, Venezia. Titolare del 
trattamento è la Città metropolitana di Venezia, con sede in San Marco 2662, Venezia.

Il sottoscritto, legale rappresentante della suddetta Associazione dichiara di essere a conoscenza che il trattamento dei dati relativi a 
persone giuridiche, enti ed associazioni non è soggetto alla disciplina prevista dal Codice in materia di protezione dei dati personali (D. 
Lgs. 30 giugno 2003 n.196, a seguito delle modifi cazioni introdotte dall’art. 40 della legge n. 214/2011 di conversione del decreto legge 6 
dicembre 2011, n. 201).

 _____________________________  _____________________________________________
 (data) (fi rma)
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SCHEDA DESCRITTIVA DEL PROGETTO

dal titolo ________________________________________________________________

Breve relazione illustrativa del progetto, dei suoi obiettivi e della sua ambientazione e localizzazione
(da svolgersi in almeno 2 comuni dell’area metropolitana nel periodo dal 1° giugno al 30 settembre 2017)

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________  

_______________________________________________________________________  

_______________________________________________________________________  

_______________________________________________________________________  

_______________________________________________________________________  

_______________________________________________________________________  

_______________________________________________________________________  

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________
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Calendario dettagliato degli eventi (si ricorda che RetEventi prevede il periodo compreso 

tra il 1° giugno e il 30 settembre)

1. titolo evento  __________________________________________________________

categoria:    Teatro e Danza    Musica    Cinema e arti visive    Divulgazione della cultura

esecutori (artisti, gruppi, ecc.)  ______________________________________________

luogo  __________________________________________________________________

indirizzo ________________________________________________________________

comune ________________________________________________ CAP ___________

data inizio ___ / ___ / ______ data fi ne ___ / ___ / ______ ora  ____________________

email organizzatore  ______________________________________________________

indirizzo web organizzatore  ________________________________________________

breve nota descrittiva dell’evento

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

costo evento: € __________________

2. titolo evento  __________________________________________________________

categoria:    Teatro e Danza    Musica    Cinema e arti visive    Divulgazione della cultura

esecutori (artisti, gruppi, ecc.)  ______________________________________________

luogo  __________________________________________________________________

indirizzo ________________________________________________________________

comune  ________________________________________________________________

data inizio ___ / ___ / ______ data fi ne ___ / ___ / ______ ora  ____________________

email organizzatore  ______________________________________________________

indirizzo web organizzatore  ________________________________________________

breve nota descrittiva dell’evento

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

costo evento: € __________________

 



Città metropolitana di Venezia, Servizio Cultura
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3. titolo evento  __________________________________________________________

categoria:   Teatro e Danza    Musica    Cinema e arti visive    Divulgazione della cultura

esecutori (artisti, gruppi, ecc.)  ______________________________________________

luogo  __________________________________________________________________

indirizzo ________________________________________________________________

comune ________________________________________________ CAP ___________

data inizio ___ / ___ / ______ data fi ne ___ / ___ / ______ ora  ____________________

email organizzatore  ______________________________________________________

indirizzo web organizzatore  ________________________________________________

breve nota descrittiva dell’evento

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

costo evento: € __________________

 

4. titolo evento  __________________________________________________________

categoria:   Teatro e Danza    Musica    Cinema e arti visive    Divulgazione della cultura

esecutori (artisti, gruppi, ecc.)  ______________________________________________

luogo  __________________________________________________________________

indirizzo ________________________________________________________________

comune  ________________________________________________________________

data inizio ___ / ___ / ______ data fi ne ___ / ___ / ______ ora  ____________________

email organizzatore  ______________________________________________________

indirizzo web organizzatore  ________________________________________________

breve nota descrittiva dell’evento

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

costo evento: € __________________
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5. titolo evento  __________________________________________________________

categoria:   Teatro e Danza    Musica    Cinema e arti visive    Divulgazione della cultura

esecutori (artisti, gruppi, ecc.)  ______________________________________________

luogo  __________________________________________________________________

indirizzo ________________________________________________________________

comune ________________________________________________ CAP ___________

data inizio ___ / ___ / ______ data fi ne ___ / ___ / ______ ora  ____________________

email organizzatore  ______________________________________________________

indirizzo web organizzatore  ________________________________________________

breve nota descrittiva dell’evento

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

costo evento: € __________________

 

costo totale progetto: €________________________

NOTA:
per arricchire il calendario, si invita a trasmettere fotografi e digitali (formati JPG e PNG) 
degli eventi programmati all’indirizzo reteventi@cittametropolitana.ve.it


