
RICHIESTA DI CONCESSIONE IN USO DELLE PALESTRE SCOLASTICHE COMUINALI IN 
ORARIO EXTRASCOLASTICO PER L’ANNO 2018/2019

Il sottoscritto ________________________________________________________________

nato a ____________________________________________ il _____/______/___________ 

e residente a _______________________ in via ____________________________________

codice fiscale ____________________________ 

partita IVA ______________________________

nella sua qualità di  Legale Rappresentante

in relazione alla presente richiesta di assegnazione, avvalendosi delle disposizioni di cui
agli artt. 46 e 47 del T.U. della normativa sulla documentazione amministrativa di cui al
D.P.R. 28.12.2000 N.445, consapevole delle sanzioni previste all’art.76 e della decadenza
dei benefici previsti all’art.75 del medesimo T.U. in caso di dichiarazioni false o mendaci,
sotto la propria personale responsabilità,

CHIEDECHIEDE

1. di poter utilizzare la  palestra  comunale  (barrare  la  casella  corrispondente  alla
struttura prescelta):

 palestra scuola "Matteo Ripa";
 palestra scuola "Molinello";
 palestra scuola "Giacinto Romano";
 palestra scuola "Pietro da Eboli"
 palestra scuola "Virgilio - Santa Cecilia".

2. di utilizzare la palestra nei seguenti giorni:
  _________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

3. di utilizzare la palestra nei seguenti turni (specificare orario):
  _________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

4. di utilizzare la palestra per le squadre e le discipline sotto indicate:
__________________________________________________________________________

____________________________________________________________

____________________________________________________________

Eboli, lì________________

Firma

_________________________

N.B.     p  e      r     ogni     s      qu  a  dra         o     c      o  r  s      o   v  a   c      o  m  pil  a      t  a     a      p  p  o  s      i  ta     s  c      h  e      d  a


