9) RELAZIONE DESCRITTIVA dell’INIZIATIVA

Descrivere in modo esaustivo I’iniziativa, con particolare riguardo alle finalita.

Titolo  CultoMusica2017

Sito di svolgimento
Cronologicamente nei siti di culto:

Valdese - Chiesa di San Silvestro

Evangelico - Chiesa Luterana

Greco Orientale - Chiesa di San Nicolo

Serho Ortodossa - Chiesa di San Spiridione Taumaturgo

Ebreo - Sinagoga

Cattolico - Cattedrale di San Giusto

Perlodo di svolgimento
Settembre - Dicembre 2017

Descrizione dell’iniziativa anche in relazione ai criteri di cui all’ art 13 del Regolamento

Nei siti religiosi indicati e con realta musicali complementari al Trieste Flute Ensemble, saranno eseguiti
concerti classici, rispettosi delle varie esigenze che ogni culto suggerisce.

Queste caratteristiche di diversita fra culti, affioreranno nelle conferenze radiotelevisive che V'iniziativa
vuole attuare mettendo a confronto i vari rappresentanti, il Rabbino, il Poppe, la Pastora, il Vescovo.

Le diversita, alla fine, evidenzieranno le affinita che ogni culto esprime.

Diciamo che 'obiettivo di CultoMusica2017, & nuello di voler abbinare i vari culti esercitati nella nostra citta
e nella nostra regione, alla musica considerata collante di tutte le realta religiose e non.

Finalita dell’iniziativa

Far conoscere maggiormente la ricchezza dei culti religiosi che Trieste ospita, evidenziando, anche
musicalmente, le lor6 caratteristiche e le loro diversita.

Pubblico/utenza a cui si rivolge Viniziativa

Ad un vasto uditorio affascinato dalle particolarita che ogni culto racconta e nel contempo amante della
musica proposta in siti meravigliosi e con caratteristiche che individualmente ogni religione esprime.
Alle scuole, ai giovani e all’intensa presenza turistica della guale Trieste ha la possibilita di avvalersi.
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Allega alla presente:
e fotocopia della carta di identita, in corso di validita, del soggetto che sottoscrive (rappresentante legale);

* copia dell’atto costitutivo e dello statuto

S|

E NO
in quanto gia consegnato al Comune di Trieste, Area/Servizio

PROTICOLLY indata AS /7/ 2914

Indica il seguente indirizzo e recapito telefonico per ogni eventuale comunicazione del Comune di Trieste in
merito alla presente istanza (SE DIVERSO DA QUELLO GIA’ INDICATO)

nome Ettore Michelazzi
cittd C.A.P. Prov.
Via/piazza n.

Tel. Cell. Fax

'e-mail emichelazzi@gmail.com

DICHIARA inoltre di essere informato ai sensi dell’art. 13 del D. Lgs. n. 196/2003 {codice in materia di
protezione dei dati personali} che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici,
esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.

Data, E/ }/2«9{?

Firma del legale rappresentante

ALLEGARE FOTOCOPIA DELLA CARTA DI IDENTITA’ PENA L’ESCLUSIONE
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