Ballettraum / Seminarraum Kultur
Arkadenweg 4, A-4072 Alkoven Treff

Gemeinde Alkoven: 07274 / 8000-15 (Termine, Verrechnung, Schlissel)

Musikschule

Alkoven

Veranstaltungsmeldung

Termin: Zeit: Uhr Name bzw. Art:

Eintritt: VVK: - AK: - Freiwillige Spende: O ohne Eintritt: O

Publikation in www.alkoven.at und der Gemeindezeitung erwiinscht? ( )ja (e)nein

Veranstalterin

Name:

Ansprechpers.:

Adresse:

Tel.:
Mieten

Jahrespauschalen
gewlinschte Option einmalige | monatliche | wochentliche Dauernutzun
bitte ankreuzen Nutzung Nutzung Nutzung 9

Ballettraum (65,0 m?) 36 € 312 € 720 €
Seminarraum (24,3 m?) 15 € 132 € 360 € J 2610 €
Preise sind inkl. MwSt.
Personalaufwand/Std. 55 €

Allgemeine Bedingungen

Im gesamten Gebaude herrscht Rauchverbot.

Der Ausschank von Essen und Trinken im Turnsaal ist verboten.

Nach einer Nutzung ist der Raum an die Gemeinde sauber und besenrein zu Ubergeben.

Fir etwaige Verschmutzungen sind die Reinigungskosten vom Mieter zu Gbernehmen.

Nach der Nutzung sind die RGdume sofort und die Eingangstire ab 17.00 Uhr zu verschlieRen.

Fir Beschadigungen und Unfélle jeglicher Art haften die Nutzer.

Bei Schlusselverlust muss der Veranstalter samtliche Kosten fiir die Auswechslung der Schlésser und die
Neuanschaffung der Schllssel tragen.

8. Schlisselverlust und Beschadigungen sind ehestmdglich an die Gemeinde zu melden.

9. Jahrespauschalen sind im Voraus zu bezahlen.

10.Fir gemeinnditzige Vereine und Institutionen der Gemeinde Alkoven gelten 66% der Miete.

11.Eine Verringerung der Miete durch kirzere Nutzung der Raume als moglich wird nicht gewahrt.
12.Stornogebiihr: 2 Monate vor der Veranstaltung 25%; 1 Monat vor der Veranstaltung 50% der Miete.

Noo~whN =

Fur die Gemeinde Alkoven: Fir den Veranstalter:
Unterschnft .......................... Unterschnft ..........................
Datum: (Formular in EDV bernommen [_])
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