
AL SIG.    SINDACO DEL


COMUNE DI DOLIANOVA 

OGGETTO: RICHIESTA SERVIZIO PUBBLICHE AFFISSIONI

Il sottoscritto _____________________________ nato a ____________________ il _________________

residente  in _________________________Via ______________________________

CHIEDE
per conto di  ___________________________________________ l'affissione dei seguenti  manifesti:


quantità______________________


 formato______________________


totale fogli____________________


titolo ____________________________________________________


per n° giorni ___________ dal _______________________________ al _________________________

Si allega ricevuta di versamento di €.______________________N° ________ in data ________________

__________________lì __________________


FIRMA


_______________________________

