MODELLO RICHIESTA PATROCINI

(rilasciato a titolo gratuito — Art.5 comma 2 del vigente regolamento)

OGGETTO: RICHIESTA PATROCINIO A TITOLO GRATUITO

Il/La sottoscritto/a

Al Presidente della FNOB
protocollo@cert.fnob.it

Presidente/Legale rappresentante dell'Ente/Associazione

con sede nel Comune di

( ) CAP

in Via/Piazza

CHIEDE

la concessione del patrocinio per la seguente iniziativa:

Titolo

Sede

Data: dal al

Tipologia dell'iniziativa (barrare quella scelta):

O Convegni, congressi, incontri, manifestazioni culturali;
O Pubblicazionia stampa;

O Corsi, seminari e altre iniziative similari aperte al pubblico, con carattere divulgativo ed esplicite

finalita professionali, sociali e culturali.

Per la stessa, in caso di concessione del patrocinio, chiede I'utilizzo del logo della Federazione Nazionale

degli Ordini dei Biologi che sara usato sui seguenti materiali di comunicazione:




DICHIARA

sotto la propria responsabilita:

gli obiettivi dell’'iniziativa:

- i contenuti tematici dell'iniziativa:

- i metodie gli strumenti didattico-espositivi dell’'iniziativa:

- cheidestinatari dell’iniziativa sono:

- che l'eventuale previsione per quote di iscrizione e di: ;
- che l'iniziativa non persegue scopi di lucro o commerciali;
- che l'iniziativa presenta carattere e rilevanza:

O PLURIREGIONALE

O NAZIONALE

O INTERNAZIONALE

- che perliniziativa HA/NON HA ricevuto il patrocinio anche dell’Ente/Associazione

- che l'iniziativa HA RICHIESTO/HA OTTENUTO i seguenti contributi economici/sponsorizzazioni:

’

- diimpegnarsia non arrecare in alcun modo nocumento al buon nome, all'immagine, al decoro, alla
reputazione della FNOB, e a tenerla inoltre indenne da qualsiasi danno od obbligo che alla stessa
possa derivare al riguardo, nonché da qualsivoglia utilizzo del nome della FNOB non veritiero,
denigratorio o fuorviante per il pubblico e di accettare le condizioni previste dal regolamento
inerente il rilascio dei patrocini.



ALLEGA

Programma dettagliato dell'iniziativa;

Atto costitutivo e statuto Ente/Associazione (Enti pubblici e Associazioni riconosciute dal Ministero
esclusi);

Informazioni logistiche e organizzative;

Altra documentazione utile per la valutazione dell’iniziativa;

Recapiti: telefoni fissi e cellulari, indirizzo di posta elettronica, sito web;

Elenco direlatori o docenti, con indicazione delle qualifiche e dei titoli posseduti;

In caso di evento formativo, 'eventuale accreditamento ECM.

ANERN

AN NN

Il/La sottoscritto/a conferma, consapevole della responsabilita penale in caso di dichiarazioni non veritiere ai
sensidell’art. 76 D.P.R. 445/2000, la veridicita di quanto indicato nella domanda e nei relativi allegati.

In fede

Il Presidente/Il Legale Rappresentante



