MODELLO A

Alla cortese attenzione di: Sindaco
del Comune di Fonte Nuova

Via N. Machiavelli, 1 - 00013 Fonte Nuova (RM)

Oggetto: Richiesta di Patrocinio

Il/La sottoscritto/a

Nellasuavestedi (indicare la carica ricoperta):

Di: O associazione O cooperativa o ente o altro (specificare):

(indicare I'esatta denominazione dell’entita richiedente)

Consedea Via/ Piazza

Telefono Cell. e-mail

CHIEDE
Il Patrocinio per la realizzazione dell'iniziativa di seguito illustrata:

1. Titolodell'iniziativa:

2. Contenuto:

3. Scopo o finalita:

4. Luogodi svolgimento:




5. Giorno o periodo di svolgimento:

6. A chisirivolge:

7. Eventuali partner (Enti, Associazioni o altri):

8. Strumenti promozionali previsti:

9. L'esatta indicazione (tipologia, dimensioni, quantita) del materiale e degli eventuali interventi di supporto

richiesti al Comune oltre al Patrocinio:

10. Segnalazione degli eventuali interventi relativi al traffico cittadino ed al trasporto pubblico locale

necessari per lo svolgimento della manifestazione o iniziativa:

11. Elenco di eventuali sponsor:




Dichiara che, qualora il Patrocinio sia concesso, nel citare il Comune di Fonte Nuova, ne utilizzera il logo
comprensivo della scritta "con il Patrocinio del Comune di Fonte Nuova", nel seguente modo (indicare la forma

pubblicitaria prescelta ed allegarne una copia 0 bozza):

Da compilare solo nel caso in cui il nome del referente della manifestazione sia diverso dal

richiedente:

Comunica altresi che il/la referente della manifestazione ¢ il/la Sig./Sig.ra

contattabile al seguente recapito telefonico

ed indirizzo e-mail

— Dichiara che l'iniziativa é:

O gratuita O a pagamento: costo di partecipazione all’evento:

— Dichiara che il/la responsabile della manifestazione assume ogni responsabilita derivante dallo svolgimento

dell'evento in oggetto, esonerando espressamente I'Amministrazione Comunale da qualsiasi responsabilita;

— ll/La sottoscritto/a si impegna ad informare tempestivamente 'Amministrazione Comunale in merito ad ogni

variazione del programma,;

— ll/La sottoscritto/a € a conoscenza che la concessione del Patrocinio non comporta ulteriori oneri o

concessioni a carico dell'Amministrazione Comunale.

Distinti Saluti

(Luogo e data) (Timbro e firma)



	Text1: 
	Text2: 
	Text3: 
	Text4: 
	Text5: 
	Text6: 
	Text7: 
	Text8: 
	Text9: 
	Text10: 
	Text11: 
	Text12: 
	Text21: 
	CheckBox3: Off
	CheckBox4: Off
	CheckBox5: Off
	CheckBox6: Off
	CheckBox9: Off
	CheckBox10: Off
	CheckBox11: Off
	CheckBox12: Off
	CheckBox13: Off
	CheckBox14: Off
	Text13: 
	Text14: 
	Text15: 
	Text16: 
	Text17: 
	Text18: 
	Text19: 
	Text20: 
	Text22: 
	Text23: 
	Text24: 
	Text25: 
	CheckBox7: Off
	CheckBox8: Off
	Text26: 
	CheckBox15: Off
	CheckBox16: Off
	CheckBox17: Off
	CheckBox18: Off
	CheckBox19: Off
	CheckBox20: Off
	CheckBox21: Off
	CheckBox22: Off
	CheckBox23: Off
	CheckBox24: Off
	CheckBox25: Off
	CheckBox26: Off
	CheckBox27: Off
	CheckBox28: Off
	CheckBox29: Off
	CheckBox30: Off


