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FESTA DEL VOLONTARIATO - Cavezzo 5-6-7-8 SETTEMBRE 2019
RICHIESTA DI PARTECIPAZIONE

ASSOCIAZIONE richiedente:

Referente e recapiti telefonici:

ATTIVITA' / EVENTO IN PROGRAMMA (barrare e descrivere)

Stand (in gazebo)

Esposizione/mostra

Intrattenimento

LOCALIZZAZIONE DELL'ATTIVITA' (barrare e descrivere)

Area festa

Parco

Villa Giardino

PRESENZA/PRESIDIO DELLO SPAZIO RICHIESTO e/o DELL'ATTIVITA' IN PROGRAMMA

Giovedi 05/09/2019 dalle alle n° persone
Venerdi 06/09/2019 dalle alle n. persone
Sabato 07/09/2019 dalle alle n° persone
Domenica 8/09/2019 dalle alle n° persone

dalle alle n° persone

ATTREZZATURE e/o STRUTTURE IN POSSESSO DELL'ASSOCIAZIONE RICHIEDENTE

indicare se vi e la disponibilita a darle in uso per le

TIPOLOGIA N° |Dimensioni eventuale descrizione R
attivita della Festa / Note

Gazebo

Tavoli

Sedie

Computer e monitor

TV / lettore CD-DVD

ATTREZZATURE e/o STRUTTURE DI CUI SI FA RICHIESTA

TIPOLOGIA N° |Dimensioni eventuale descrizione Note

Gazebo

Tavoli

Sedie

ALLACCIAMENTI RICHIESTI

ELETTRICO
Prese n°
Potenza kw
Punti luce n°

ALTRI (descrivere)




EVENTUALI NOTE AGGIUNTIVE

NOTE ORGANIZZATIVE / AVVERTENZE

Ogni Associazione deve occuparsi direttamente e materialmente dell'allestimento, della gestione ed organizzazione dello spazio
assegnato. L'allestimento di detto spazio deve essere completato e reso fruibile entro e non oltre le ore 18,00 di Giovedi 5 SETTEMBRE
2019.

Ogni Associazione e responsabile della propria attivita gestita nell'ambito del programma della festa.

La scheda, compilata e firmata, deve essere consegnata, entro il giorno 5 LUGLIO 2019, direttamente al Comitato Cavezzo Solidale,
presso la sede AUSER di Cavezzo (dal lunedi al venerdi dalle 9:00 alle 12:00 - tel 0535-59238) oppure puo' essere inviata a mezzo posta
elettronica all'indirizzo info@cavezzosolidale.it

La scheda é anche scaricabile dal sito www.cavezzosolidale.it

Firma




