Spett.le
Comune di Niardo

Il/la sottoscritto/a ______________________________________________________ 
residente a _________________________ in via ______________________ n° ____ 
tel. _____________________ C.F. ______________________________ in qualità di 
____________________________________________________________________

C H I E D E

l’autorizzazione all’utilizzo della palestra comunale __________________________

nel periodo dal ____________ al ____________ per __________________________

nei seguenti giorni ed orari della settimana:

1) ___________________________ dalle ore _________ alle ore _________

2) ___________________________ dalle ore _________ alle ore _________

3) ___________________________ dalle ore _________ alle ore _________

note :
_____________________________________________________________


_____________________________________________________________

Con la presente si rende garante:

1) della conservazione degli impianti e delle attrezzature per tutto il tempo per cui vengono usati, nonché dell’utilizzo da parte degli atleti di scarpe di ginnastica con suola di colore bianco come prescritto dal regolamento;

2) della restituzione degli stessi nelle condizioni in cui vengono assegnati, salvo il normale deterioramento dell’uso;

3) della custodia dei locali e degli attrezzi e del deposito di questi ultimi nel luogo ad essi destinato;

4) del comportamento disciplinato degli utenti e del civile e pacifico svolgimento delle attività;

5) dell’indennizzo del comune per eventuali danni arrecati agli impianti (che saranno segnalati subito);

6) di versare prima della prescritta autorizzazione, il deposito cauzionale;

7) prende atto che la presente autorizzazione potrà essere revocata a parere insindacabile dalla Giunta, in qualsiasi momento.

Niardo, ______________



IL RICHIEDENTE
Comune di Niardo

Provincia di Brescia

Visto, si autorizza alle seguenti condizioni:

tariffa oraria € 16,00 (per utilizzi superiori ai tre mesi per almeno 4 ore a settimana la tariffa oraria è di €  14,00) 




    cauzione: €  ___________

altre condizioni: _______________________________________________________ ____________________________________________________________________ ____________________________________________________________________








IL SINDACO








(Dott.sa Tiziana Pelamatti)
note
PALESTRA NON UTILIZZATA NEI GIORNI:

1) __________________ firma del responsabile: ____________________________

2) __________________ firma del responsabile: ____________________________

3) __________________ firma del responsabile: ____________________________

4) __________________ firma del responsabile: ____________________________

5) __________________ firma del responsabile _____________________________

MODIFICHE ORARIO DI UTILIZZO NEI GIORNI:

1) dal ________ - __________ dalle ore _____ alle ore _____ firma: ____________

2) dal ________ - __________ dalle ore _____ alle ore _____ firma: ____________

3) dal ________ - __________ dalle ore _____ alle ore _____ firma: ____________

