
Comune di Cittadella -Assessorato alla Cultura

Al Comune -Ufficio Cultura
35013 CITTADELLA

OGGETTO: RICHIESTA UTILIZZO TEATRO SOCIALE

Richiedente:   - C.F.  

Presidente / Legale rappresentante di:  

C.F.     P.IVA  

con sede a    via/n°  

Data dell'evento:  

Descrizione dell'evento:  

EVENTO A SCOPO DI LUCRO:   

EVENTO A SCOPO BENEFICO: 

EVENTO A SCOPO BENEFICO-NOME DEL BENEFICIARIO:  

INGRESSO GRATUITO: 

RICHIESTE COLLABORAZIONE:

PATROCINIO:  

SERVIZIO ANTINCENDIO:  

in caso di servizio antincendio a proprio carico (da compilare sempre obbligatoriamente) sarà 

effettuato da:  

Il servizio maschere è a cura e carico del richiedente e può essere concordato con Pro Cittadella

APERTURA TEATRO: dalle ore    alle ore     del giorno  

dalle ore    alle ore     del giorno  

l'utilizzo oltre le 5 ore giornaliere comporta il pagamento di 1 tariffa pari a 10,00 € orarie

Cittadella il       il richiedente 

------------------------------------------------------------

Il presente modulo deve essere compilato in ogni sua parte e pervenire almeno 30 giorni prima dell'evento
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