
 

                                                  

 

 

GAL Terre Locridee - C. F. 02965220805 – P. IVA: 02965220805 -  Via Trieste, Palazzo della Cultura I Piano 
89044 Locri RC                                                                           e-mail: galterrelocridee@gmail.com 

Al Sig. Sindaco 
   del Comune di Portigliola 

             Rocco Luglio 
 

 

Il sottoscritto   ___________________________________________________                                                                                           

 
Nato/a ____________________________ ,Prov. ( ____ )  il ___ /___ /______,  
 
residente a _________________________________________Prov. (______),            
 
in via   __________________________ Cod. Fisc._______________________ 
 
tel. __________________    e-mail __________________________________                                                   
 
in qualità di _______________________dell’impresa / associazione/ ente /altro                                   
 
che svolge l’attività di _____________________________________________                                                            
 
con sede legale in _______________________ via_____________________                                                                                           
 
C.F. ________________________          P.IVA ________________________ 
 
iscritta al Registro Imprese al n. _________________della Camera di  
 
Commercio di_______________________  a decorrere dal _____________                
. 
con la presente aderisce al costituendo Distretto Turistico della Locride. 
 
A tal fine dichiara di: 

• avere preso visione del Protocollo d’Intesa per la costituzione del 

Partenariato e di accettarne le condizioni. 

• voler ricevere tutte le informazioni in merito alle iniziative che verranno 

realizzate. 

• Eventuali comunicazioni potranno essere trasmesse, al seguente 

indirizzo e-mail: _____________________________________________                                                                      

Fiducioso dell’accoglimento della presente, in attesa di riscontro, porge distinti 

saluti.  

 
____________, lì__________________ 

        In fede    
                                                                                           

________________________ 
 
Si allega la copia del documento di riconoscimento firmata 
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