Comune di Acri

Responsabile Settore Attività Produttive

Via Roma

87041 – ACRI (CS)

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE ALLA MANIFESTAZIONE “LA NOTTE DEI SAPORI”

Il sottoscritto/a _____________________________ nato a ________________ il__/__/____ e residente in__________________ alla Via_________________n.___ Prov.(__), nella qualità di ___________________________ dell’attività ______________________ con sede in_________________________ alla Via_________________n.___ Prov.(__).

CHIEDE

di partecipare alla manifestazione “la notte dei sapori” che si svolgerà nei giorni 26/27 ottobre 2013 con un proprio stand di dimensioni pari a mq_______ per la presentazione o promozione dei prodotti di seguito indicati:

· _____________________________

· _____________________________

Alla presente allega copia dei seguenti documenti:

1.    dichiarazione sostitutiva attestante il possesso dei requisiti

2.  prospetto dimensioni stand

In fede

____________________

