Soggetto richiedente:

Denominazione:__________________________________

Indirizzo: _______________________________________

Cap ________Località___________________Prov._____
Telefono ________________________________________

Al Presidente

della Provincia di Ravenna

Piazza Caduti per la Libertà n. 2

48121 Ravenna

Oggetto: RICHIESTA DI PATROCINIO
Il sottoscritto _____________________________ in qualità di ___________________________________

della (associazione,ente, impresa, ecc..)___________________________________________________________
con la presente chiede il patrocinio della Provincia di Ravenna per l’iniziativa:
______________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________

che si svolgerà a _____________________________________ in data _____________________________

di cui si allega descrizione e/o programma:
Si precisa che per tale iniziativa:
 FORMCHECKBOX 
 è stato chiesto il patrocinio anche ad altri enti (specificare quali)
___________________________________________________________________________________________

 FORMCHECKBOX 
 non è stato chiesto il patrocinio ad altri enti

 FORMCHECKBOX 
 è stato ottenuto il patrocinio della Provincia di Ravenna per analoga iniziativa negli anni precedenti
 FORMCHECKBOX 
 è stata chiesta la collaborazione di altri enti (specificare quali)__________________________________________

Si indica di seguito l’elenco del materiale promozionale che verrà prodotto e nel quale verrà riportata, nel caso di concessione, la dicitura “Con il patrocinio della Provincia di Ravenna”,

 FORMCHECKBOX 
 brochure

 FORMCHECKBOX 
 invito

 FORMCHECKBOX 
 locandina

 FORMCHECKBOX 
 manifesto

 FORMCHECKBOX 
 opuscolo

 FORMCHECKBOX 
 altro (specificare) _______________


Confidando in un positivo riscontro, si inviano distinti saluti

Luogo e data ___________________________ 

Firma

____________________________

Per ulteriori informazioni sull’iniziativa contattare:
Signor/Signora _____________________________ Tel _________________- e-mail ___________________________

