Al Presidente ed al Tesoriere
del Partito SUD CHIAMA NORD PER LE UTONOMIE
Proposta di sponsorizzazione ai sensi dell’art.5 dello Statuto

Il sottoscritto nato a il
, e residente in , via

, N. C.F. [nella

qualita di della societd/associazione
, corrente in

, PIL.V.A. , all’'uopo autorizzato

dal ], consapevole delle possibilita previste dall’art. 5

dello Statuto del Partito “Sud chiama Nord per le Autonomie” che consente la possibilita di garantire
il sostegno economico, senza alcun vincolo associativo, per singole iniziative promosse dal partito in
attuazione degli scopi statutari, con la presente

Comunica

la propria intenzione [ovvero I’intenzione della Societa , da
me rappresentata] di sponsorizzare ’attivita del partito per promuovere la raccolta dei fondi per il 2
per mille e per il finanziamento dell’attivita ordinaria per I’espansione territoriale, attivita organizzata
dal Partito “Sud chiama Nord per le Autonomie”, garantendo il sostegno dell’attivita mediante
I’elargizione di un contributo economico dell’importo di € (Euro
/) da versare secondo le seguenti modalita:

o In unica soluzione entro il 05/12/2024
Conferma, ovviamente, la propria intenzione di non creare alcun vincolo associativo.

Prende atto che in caso di versamento di un contributo pari almeno ad euro 10.000,00, lo
sponsor ha diritto di partecipare all’evento per la raccolta di fondi “CENA DI NATALE” che
si terra presso il ristorante “ A MASSARIA” via Arancio 6 Trappitello Messina_del 13 dicembre
2024 alle ore 19 per un numero massimo di 5 unita di cui si comunicano i nominativi:

1 2 3

4 5

Autorizza sin da ora la pubblicazione di tutti i dati necessari e le notizie imposti dalla normativa sul
finanziamento ai partiti Politici.

Il versamento verra effettuato sul conto corrente intestato al partito Sud Chiama Nord per le
autonomie iban IT58 Q 05036 85860 CC0961975197

FIRMA

Allega la seguente documentazione in caso di Societd/Associazione.

e VERBALE DI ASSEMBLEA DEI SOCI CHE AUTORIZZA IL RAPPRESENTANTE LEGALE AL
VERSAMENTO DEL CONTRIBUTO.

Inviare il presente modulo all’indirizzo: tesoreria@sud-chiamanord.it


mailto:tesoreria@sud-chiamanord.it

