
Al Sig. Sindaco 

Al Responsabile del Servizio Amm.vo N.1 

 
RICHIESTA UTILIZZO AMPLIFICAZIONE COMUNALE 

 
 
Il sottoscritto _ _ _ 

 
nato a _ _ il  ___    

 

residente in ____ _ via ___ _ _ 
 
recapito telefonico 1__ in qualità di rappresentante legale dell’Associazione 

 

__   
 

con sede a _  _ via ___ _ 

CHIEDE 

di poter usufruire □ amplificazione e/o □ telo per videoproiezioni di proprietà del Comune 
 
per lo svolgimento della seguente iniziativa ___  _ 

da effettuarsi presso1__    _ 

per il giorno _ ora _ _      

 

DICHIARA 
 

� di assumersi ogni responsabilità per eventuali danni o furti arrecati, esonerando il Comune di 
Cinquefrondi da qualsiasi responsabilità; 

� di risarcire eventuali danni provocati alle attrezzature nel corso dell’utilizzo; 
� di restituire le attrezzature il giorno successivo a quello della manifestazione, e comunque negli orari 

e nei giorni di apertura della Mediateca. 
 

Cinquefrondi, ........................................... 
 

Firma 
 

__ _ 
 

VISTO SI AUTORIZZA 
 

 
 
Cinquefrondi, …………………………. 

Il Funzionario Responsabile 

Dott. Domenico Aldo Bellocco 

 
 

 
 

1 SI INVITA, PER ESIGENZE ORGANIZZATIVE, A VOLER INDI CARE UN RECAPITO TELEFONICO E 
IL LUOGO DELL’INZIATIVA 


