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RICHIESTA DI PATROCINIO

MODELLO “6 BIS”

Il/la sottoscritto/a
in qualita di

dell’Associazione/Ente

Alla c.a. del Presidente della
FONDAZIONE IRCCS SAN GERARDO DEI TINTORI
Dott. Claudio Cogliati

indirizzo

P.IVA

C.F.

telefono e-mail

per l'iniziativa dal titolo

RICHIEDE LA CONCESSIONE DEL PATROCINIO GRATUITO

prevista per i giorni

presso

(nel caso in cui si svolga all’interno dell’Area Congressi dell’Ospedale San Gerardo € necessario essere

gia in possesso di autorizzazione).

Le richieste devono essere inviate almeno 60 giorni precedenti I’evento. L'IRCCS si impegna a rispondere
entro 30 giorni dalla data di ricezione della richiesta.

In allegato:

Elenco eventuali sponsor con immagini materiale promozionale
Programma evento (valida anche una bozza) su cui si intende inserire il logo

DICHIARA
che vi € coerenza degli obiettivi dell’iniziativa con gli obiettivi generali dell'IRCCS San Gerardo
che non vi & conflitto di interesse fra |'utilizzatore del logo e/o suo promotore e la Mission dell'IRCCS
San Gerardo
che non vi sono elementi che possono recare danno all'immagine dell'IRCCS SanGerardo
che il logo non sara utilizzato a scopo di lucro o a fini politici
di essere a conoscenza che I'IRCCS San Gerardo concede logo e patrocinio gratuitamente e non sara
responsabile rispetto azioni od omissioni compiute dai singoli soggetti nell’lambito degli eventi
patrocinati.

FIRMA DEL DICHIARANTE

Il sottoscritto autorizza I'IRCCS San Gerardo al trattamento dei dati riportati nella richiesta e nei
documenti allegati.
Indirizzo mail a cui inviare I'autorizzata

FIRMA DEL DICHIARANTE




