
 
 

Al Sig. 
Sindaco del  
Comune di Lurano (Bg) 

 
 
 
Oggetto: Richiesta utilizzo spazio “F.Scaravaggi” 
 
 
Il/La sottoscritto/a_____________________________________________________________________ 

nato/a_____________________________il________________residente a________________________ 

in via___________________________tel__________________cod.fiscale_______________________ 

in qualità di __________________________________________________________________________ 

per conto dell’Associazione o ente________________________________________________________ 

con sede in ________________________________________ Via ______________________________ 

codice fiscale ________________________________________________________________________ 

CHIEDE 

di utilizzare lo spazio “F.Scaravaggi” per (indicare il motivo utilizzo) ____________________________ 

____________________________________________________________________________________ 

 
• Il giorno______________________dalle ore___________________alle ore____________________ 
 
• Il giorno______________________dalle ore___________________alle ore____________________ 
 
• Il giorno______________________dalle ore___________________alle ore____________________ 
 
• Il giorno______________________dalle ore___________________alle ore____________________ 
 
• Il giorno______________________dalle ore___________________alle ore____________________ 
 
• Il giorno______________________dalle ore___________________alle ore____________________ 
 
Si impegna a versare la tariffa stabilita dalla Giunta Comunale, con le modalità e i termini che saranno 
comunicati dal responsabile del servizio di ragioneria. 
 
 
Lurano, _____________  
 
In fede. 
 
 
 
         Il richiedente 

 
 


