ALL’UFFICIO SPORT
Via C. Battisti, 4
COMUNE di CASTIGLIONE delle STIVIERE

Oggetto: RICHIESTA UTILIZZO SPAZI NELLE PALESTRE SCOLASTICHE - 2025/2026

Il sottoscritto: nato a

il in qualita di

Gruppo/ Associazione/altro

P.IVA: C.F.:
Via: Citta )
Cell.: e-mail:

N.B.: i dati richiesti sono necessari per la fatturazione.

CHIEDE l'uso dell'impianto sportivo comunale:

. . . Costo orario Giorni e orari disponibili
Impianto sportivo Indirizzo (IVA compresa)
Palestra “P.C. Via G. Gonzaga €15,25 Lunedc‘;?merc106le3dg-gizog(e)di-
venerdi ore 16.30-22.
BESCHI”

Martedi ore 17.30-22.30
Palestra Via Dottorina €19,52 Lunedi, martedi, giovedi
ore 19.30-22.30

“GOZZOLINA”
Mercoledi ore 16.30-22.30
Venerdi ore 16.30-20.30
Palestra Via Dante Alighieri €19,52 Lunedi ore 20.30-22.30
“BELVEDERE”
Palestra “F. Via Lonato € 23,18 Venerdi ore 19.30-22.30
CAGLIO”

per svolgere la seguente pratica/disciplina sportiva:

data inizio attivita data fine attivita

nei seguenti giorni e orari
(*nella stagione invernale agli stessi orari corrisponde il funzionamento del riscaldamento):

1 dalle ore .......... alle ore ............
1 T dalle ore .......... alle ore ...........
1 T dalle ore .......... alle ore ............

Data FIRMA del RICHIEDENTE




DICHIARA inoltre

di aver preso visione e di accettare senza riserve le condizioni di utilizzo degli 1mplant1 sportivi di cui
all’avviso allegato alla determinazione dirigenziale n. del

di aver provveduto al saldo delle quote dovute per I'utilizzo degli impianti sportivi negll anni precedenti.

Data FIRMA del RICHIEDENTE

1) Allegato Carta di identita in corso di validita del sottoscrittore.



