All’Assessore alla Cultura

del Comune di

33054 LIGNANO SABBIADORO

OGGETTO: Richiesta utilizzo sala Centro Civico di Via Treviso per sportello/sede associazione.

Il/La Sottoscritto/a ____________________________ in qualità di __________________________

dell’associazione _________________________________________________________________

con sede a _________________________ Via _____________________________ n°__________

tel. n°__________________ fax ___________________ e-mail ____________________________

C.F. ____________________________________

P. IVA __________________________________

CHIEDE

di poter usufruire, per l’anno _________ di una sala del Centro Civico quale sportello dell’Associazione ________________________________________________________________

con le seguenti modalità di utilizzo:

giorno ________________________________________________________

dalle ore_________________________alle ore _______________________

giorno ________________________________________________________

dalle ore_________________________alle ore _______________________

Si impegna inoltre a comunicare ogni eventuale variazione a quanto sopra indicato.

Distinti saluti

Lì, _________________________

(firma)_____________________________

