Certamen Internacional de Bandas

.. . N AJUNTAMENT
de Musica Ciudad de Valéncia DE VALENCIA
International Wind Band
Contest City of Valencia
CU.AY.80
ﬂ Datos solicitante / Applicant’s details
Organizacion / Body-Organization Edicion / Edition | Afo / Year
139 2027
Tipo de documento / Type of ID document Numero de documento de identidad / ID Document number | Tipo de persona / Type of person
D Fisica / Natural D Juridica / Legal

B Datos representante legal / Legal representative’s details

Nombre / First name Primer apellido / First surname Segundo apellido / Second surname
Tipo de documento / Type of ID document Numero de documento de identidad / ID Document number | Tipo de persona / Type of person
D Fisica / Natural DJuridica / Legal

Datos de contacto / Contact details

Numero de teléfono / Telephone number Numero de teléfono maovil / Cell phone number Numero de fax / Fax number
|dioma / Language Direccion de correo electronico / Email address
|:| English |:| Valencia |:| Espafiol

E Datos a efectos de notificacion / Contact details for notification purposes

Direccion completa de la calle / Complete street address Codigo postal / ZIP Code

Pueblo, ciudad / Town, city Condado, provincia / County, State Pais / Country

|:| Doy permiso para recibir las notificaciones por via electronica / Give permission for notifications to be sent to me electronically

E Datos de la banda / Band details

Nombre de la banda / Band name N° NIF / Tax ID number

E.2 - Datos de contacto / Contact details

Direccion completa de la calle / Complete street address CP / ZIP code Pueblo, ciudad / Town, city

Presidente de la banda / Band President - Legal representative N° de tel. / Tel. no. | Direccion de correo electronico / Email address
Persona de contacto / Contact person N° de tel. / Tel. no. | Direccion de correo electronico / Email address
N° de teléfono de la Sociedad Musical / Music Society telephone no. Email de la Sociedad Musical / Music Society email address
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ﬂ Obras / Pieces

Titulo de la obra de libre eleccion (u obras, si participa en la seccion libre) / Title of free-choice piece (or pieces, if participating in the Free Division)

N° de musicos / No. of musicians

D Honor / Honorary I:l 1 |:| 2 I:l 3 I:I Libre / Free

SECCION / DIVISION

Compositor / Composer

Arreglista / Arranger

Duracién / Duration

Titulo de la obra de calentamiento / Warm-up piece title

Compositor / Composer

Nombre del director de la banda / Name of the Band’s Conductor

B Declaracion responsable / Statement of responsibility

Yo, la persona firmante, representante legal de la banda y cuyos
datos figuran al principio de esta solicitud, comprendo y acepto las
bases del Certamen Internacional de Bandas de Musica “Ciudad de
Valencia” y:

1.Me comprometo a que la banda mencionada se presente el dia'y
la hora senalados para actuar en el certamen.

2. Autorizo al Ayuntamiento de Valencia a grabar la actuacion de la
banda para su posterior almacenamiento en el archivo de audio
de la Ciudad de Valencia con fines educativos y culturales
adecuados.

3. Declaro mi compromiso con los principios éticos vy las responsa-
bilidades compartidas que se detallan en el Anexo lll de las bases
del CIBM.

4. Declaro mi compromiso de recabar la autorizacion de padres, madres
0 personas tutoras legales de los/las mUsicos participantes menores
de edad que se regula en el apartado 1.8 de las bases del CIBM.

I, the undersigned, the legal representative of the Band whose
details feature at the top of this application, understand and accept
the rules which govern the International Wind Band Contest “City
of Valencia”, and:

1. Hereby undertake that the aforementioned Band will appear on
the designated day and time to perform in the contest.

2. Hereby authorize Valencia City Council to record the Band’s
performance so it can subsequently be stored in the Valencia
City audio archive for appropriate educational and cultural
PUIrPOSES.

3. Hereby declare my commitment to the ethical principles and
shared responsibilities detailed in Appendix Il of the rules of the
CIBM.

4. Hereby declare my commitment to obtain the authorization of

the parents, or legal guardians of the participating underage
musicians, as regulated in section 1.8 of the rules of the CIBM.

m Proteccion de datos y firma / Data protection and signature

Fecha de firma

Proteccion de datos personales: La informacion que nos proporcione en este formulario Submission date

serd tratada por el Ayuntamiento de Valencia, en su calidad de responsable del tratamiento,
para las finalidades indicadas en este documento y de conformidad con lo dispuesto en el
Reglamento General de Proteccion de Datos (UE) 2016/679. Puede ejercer sus derechos de
acceso, rectificacion y supresion de sus datos, asi como los demas derechos detallados en
dicho reglamento, tal como se explica en la informacion adicional sobre proteccion de datos,
que puede consultar en este enlace: http://www.valencia.es/cas/politica-privacidad

Firma / Signature

Personal data protection: The information provided by you in this form will be processed
by Valencia City Council, in its capacity as data controller, for the purposes indicated in this
document and in accordance with the stipulations of the General Data Protection Regula-
tion (EU) 2016/679. You can exercise your rights to access, rectify and erase your data, and
the other rights detailed in the aforementioned regulation, in the manner explained in the
additional information regarding data protection which you can view by following this link:
http://www.valencia.es/cas/politica-privacidad
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