RICHIESTA FANFARA DELLISPETTORATO

In data / /

Richiedente

Indirizzo Citta

Telefono elo fax E-mail

Giorno dalle ore alle ore

Tipo intervento:

Concerto, precisare se all'aperto o in un locale chiuso (teatro o auditorium)

e se provvisto di leggii e sedie o sfilata nelle vie cittadine

Se eventuale pranzo, cena efo buffet sono a carico Vostro o della Fanfara

Compilare in ogni sua parte il presente modulo in stampatello e firmarlo da un
referente.

FIRMA




