DOMANDA PER L°UTILIZZO DELLE STRUTTURE:
POLIFUNZIONALE - PALESTRA - PALCO

Il sottoscritto/a
Cognome e nome:
Luogo e data nascita
Comune di residenza:

Indirizzo:
Recapito telefonico: e-mail

(nel caso in cui si tratti di un’Associazione o societa, integrare anche le seguenti informazioni)

Ragione Sociale:
Tipo di ente:
Sede Legale:
Rappresentante Legale:
Attivita esercitata dall’Ente:

(indicare altresi se quest’ultima ha o non ha scopo di lucro)

RICHIEDE
l'utilizzo del/della:
[ polifunzionale dalle ore del alle ore del (compreso
predisposizione e 30 minuti per pulizia gratuiti)
[ palestra dalle ore del alle ore del (compreso
predisposizione e 30 minuti per pulizia gratuiti)
[] palco: dal giorno al giorno per mq.

[ terreni esterni Fg. 10 particelle 358 (parte) -360-362-143 e 365 (parte)

Descrizione dettagliata dell’attivita e dell'iniziativa da svolgere

Il Comune ha concesso il patrocinio O sl ] NO
| partecipanti all'attivita versano una quota e/o una iscrizione [ sl (1 NO

ATTIVITA’ SENZA SCOPO DI LUCRO

[l Educative [ Sportive [ Culturali [ Sociali [ Conferenze
[] Ricreative [] Tempo libero [1 Mostre [ Esposizioni [1 Promozione agrituristica

ATTIVITA’ CON SCOPO DI LUCRO O ATTIVITA’ PARTICOLARI AVENTI CARATTERE:

[] Educative [ Sportive [ Culturali [ Sociali 1 Conferenze [ Mostre [ Esposizioni
[] Ricreative [ Tempo libero [1 Promozione agrituristica
[ Industriale [ Artigianale [ Pranzi, rinfreschi [ Commerciale

DICHIARA

- Di aver preso visione delle disposizioni del regolamento e delle tariffe pubblicate sul sito web del
Comune di Villar Focchiardo e si impegna ad osservarle e a rispondere per ogni danno arrecato
allimmobile, alle attrezzature ed agli arredi esistenti nonché ad effettuare la pulizia e il riordino del
locale e restituirlo libero entro le ore stabilite nell’autorizzazione.

- Di essere il Responsabile di riferimento per I'attivita prevista nella richiesta di utilizzo dei sopracitati
locali

Data Firma




