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1l sottoé_critto

Nato a il

Residente

Codice Fiscale

Numero telefonico

E-mail

Estremi identificativi ai fini della liquidazione:

1

Istituto bancario

Agenzia di

C/IBAN

Intestato a

Nella qualita di:
Persona Fisica
o' Legale Rappresentante della societa

3

Titolo del Carro

Titolo del Gruppo

Titolo del Grupi)o Scolastico

'

' FA ISTANZA

Alla S.V. per Ia parteclpaz:one al concorso a premi per i migliori carri allegoncn e/o peri mlgl:on '
gruppi mascherati che prenderanno parte alle sfilate del Carnival Valguarnerese anno 2018
1. Siallega alla presente Carta D’identita del chhlarante 3 8

moralita v
N.B: I Gruppi in maschera partecipanti dovranno essere non inferiori a 10 umta

e med

Valguarnera li .ooovvviiiiiininncrennns Con osservanza




