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Centro di Servizio
per il Volontariato
della provincia

di Vicenza
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VOLONTARIATO IN RETE
FEDERAZIONE PROVINCIALE DI

VICENZA

ENTE GESTORE CSV DI VI



                                                Modulo: richiesta ROLL UP
Scheda di richiesta - ROLL-UP
Il/La Sottoscritt_________________________________________________________________

in qualità di Presidente/Rappresentante Legale dell’Organizzazione di Volontariato

dell’Associazione _______________________________________________________________

Codice di Iscrizione al Registro Regionale VI_______________

con sede legale in Via _______________________________________________ n. _________

CAP _____________ Città ____________________________________________ Prov ______

Tel. _____________________________________ Fax ________________________________

Telefono _________________________________ E-mail ______________________________

Codice Fiscale ____________________________

CHIEDE
di ricevere un ROLL-UP essendo a conoscenza che i costi per la realizzazione sono a carico del CSV di Vicenza.

Informativa sulla Privacy

I dati personali raccolti tramite il presente modulo sono trattati come descritto nell’informativa privacy presente sul sito. Per maggiori informazioni: http://www.csv-vicenza.org/web/chi-siamo/privacy/
Luogo e data ______________________







               Firma del Presidente dell’Associazione


                           __________________________________________

N.B. Il CSV di Vicenza si riserva di contattare le Associazioni nel caso in cui non risultasse nei nostri archivi il vostro logo nei seguenti formati:

· vettoriale (tracciati), eps o ai

· jpg ad alta risoluzione (min. 300 dpi) di minimo cm 20 x 20.

Il presente modulo va inviato al Centro di Servizio per il Volontariato di Vicenza, via mail: info@csv-vicenza.org, via posta o a mano all’indirizzo: CSV di Vicenza

Contrà Mure San Rocco, 37/A – 36100 Vicenza
