
Al Sig. PRESIDENTE 
della Comunità Montana 
Alto Tanaro Cebano Monregalese 
Via Case Rosse n° 1 
12073 CEVA 

OGGETTO: Richiesta concessione in uso dei locali della Sala Polivalente. 

 Il sottoscritto _________________________, nato a ________________ il ______________, 

residente a _________________ in ______________________________, tel. ________________________ 

cell. ____________________________ indirizzo mail ___________________________________________ 

in qualità di Legale Rappresentante/altro (specificare) __________________________________ 

dell’Ente/Associazione _________________________________ con sede in ________________________ 

Via _________________________________ con la presente rivolge istanza di concessione in uso della Sala 

Polivalente del Centro Servizi in Ceva, Via Case Rosse n° 1 . 

A tal fine dichiara: 

■ di assumersi la responsabilità del corretto utilizzo della Sala, del prelievo, della conservazione e della 

riconsegna delle chiavi della sede; 

■ di aver preso visione del Regolamento per la concessione in uso della Sala Polivalente, delle 

prescrizioni e dei divieti da esso imposti; 

■ di impegnarsi a risarcire eventuali guasti e/o disfunzioni causati durante la manifestazione oggetto 

della presente; 

■ di avvalersi delle dotazioni della Sala Polivalente: 

 audio 

 audio/video 

individuando a tal fine il/la sig./sig.ra _____________________________ quale incaricato/a della 

gestione delle apparecchiature, previa breve formazione da parte di personale della Comunità 

Montana su appuntamento (0174 705600), da concordarsi nei giorni immediatamente precedenti. 

 di non avvalersi delle dotazioni informatiche della Sala Polivalente; 

■ che la manifestazione che si intende svolgere: 

 avrà luogo il giorno ____________ dalle ore _____________ alle ore__________; 

 prevede l’afflusso di massimo numero 99 (novantanove) partecipanti; 

  avrà il seguente oggetto:____________________________________________________________; 

 non ha scopo di lucro. 

Ceva, li _____________________ 

Per l’Ente/Associazione 
Il Legale Rappresentante 
     (Cognome e Nome) 
____________________ 
                    (FIRMA) 


