
 

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE ALLE MANIFESTAZIONE 

L’azienda sottoscritta, presa visione del regolamento riportato a tergo, che dichiara di conoscere ed 

accettare integralmente senza alcuna riserva, chiede di partecipare alla fiera espositiva denominata:  

FIERA DEI SAPORI DELL’ALTOPIANO   

TAMBRE – DOMENICA 24 SETTEMBRE 2017 

QUOTA DI PARTECIPAZIONE 1 GIORNO € 10,00 da corrispondere il giorno della manifestazione  

DATI  

Ragione sociale: COGNOME NOME 

_______________________________________________________________________________________ 

Indirizzo:_________________________________________________________C.a.p.___________Prov.___

Telefono:_______________mail:_______________________________________________________ 

Responsabile Sig/ra:________________________________________Cellulare:______________________ 

P.iva: _____________________________________ C.Fiscale: _____________________________ Azienda 

Iscritta alla C.C.I.A.A. di:_______________________________ nr. R.E.A.______________ 

MERCEOLOGIA (indicare TUTTI i prodotti commercializzati): 

________________________________________________________________________________ 

MATRICOLA INPS (codice)__________________________________________________     

HOBBISTA    OPERE DEL PROPRIO INGEGNO     ARTIGIANO    COMMERCIANTE    ALTRO  

Il committente autorizza ai sensi della 675/96 la Pro Loco Tambre al trattamento dei dati personali ai soli 

fini della manifestazione. Il titolare del trattamento dei dati è Pro Loco Tambre, viale Campei 4, 32010 

Tambre (BL).  

_____li, __________________________                       Timbro e firma del legale rappresentante  
 
 
 
Da inviare via mail a info@prolocotambre.it entro il 15 luglio 2017  

mailto:info@prolocotambre.it

