	
"La Cucina Tradizionale nei luoghi di Teofilo Folengo"
Modulo di partecipazione

[bookmark: _GoBack]EDIZIONE ANNO _________________
Il/la Sottoscritto/a______________________________________________________________________________
Titolare/legale rappresentante dell’azienda__________________________________________________________
Insegna del ristorante/albergo____________________________________________________________________
Con sede in___________________________________________________________________________________
Via/Piazza___________________________________________________________________ n°  _____________          
P.iva _______________________________________ c. fiscale _________________________________________
Tel._____________________________________________ Fax ________________________________________
E-mail ______________________________________________________________________________________
Data/periodo disponibilità a ricevere a cena la Commissione per giudicare il piatto proposto:
____________________________________________________________________________________________            

Chiede
di poter partecipare al concorso gastronomico denominato "La Cucina Tradizionale nei luoghi di Teofilo Folengo"
Con la presente dichiara di aver preso visione del regolamento di gara del suddetto concorso, condividerne il contenuto e rispettare le decisioni che verranno espresse dalla Commissione Giudicatrice.

	Data
	Timbro
	Firma del Titolare
Legale Rappresentante

	
	
	




I ristoratori/albergatori/Chef che intendono aderire debbono inviare il presente modulo:
· Fax: 0376322954
· Whatsapp: 3356068289
· E Mail: presidenza@associazionecomunali.it
· consegna a mano presso la sede dell’Associazione comunali di Via L. Ariosto, 2/B in Mantova.



