
Allegato A 

 

Al Comune di Alcamo 

Direzione 3 Area 2  

SEDE 

 

 

Cerimonia di premiazione Premio Letterario Cielo d’Alcamo. Richiesta spazio  

Scadenza 03/06/2019 

 

MODULO DI ADESIONE 

 

Cognome/Nome/Altro _________________________________________________________ 

Ditta _______________________________________________________________________ 

Telefono ____________________________________________________________________ 

 

CHIEDE 

 

di partecipare all’iniziativa di cui all’oggetto.  

 

DICHIARA 

 

Di aver preso visione e di accettare quanto contenuto nell’avviso. 

Luogo e data____________________ 

 

       Firma_____________________________ 

 

Si allega copia documento di riconoscimento 

         

 


