





SPETT.LE BIBLIOTECA CIVICA 
“LUCIANO CHIESA”



VIA PORRO 25


25048 EDOLO (BS)



TEL E FAX 0364/770177
Edolo lì __________________
Oggetto: Richiesta tessera  e abbonamento alla stagione teatrale  presso il Cinema Teatro San Giovanni Bosco a Edolo.  
Il sottoscritto _________________________________________________________________________ 

                             (nome e cognome)

nato a ___________________________il ______________________ e residente a ________________

cap. _______ in Via/Piazza _______________________________________________ n° ___________ 

C H I E D E 

Il rilascio della tessera e del relativo abbonamento e/o al singolo spettacolo per la stagione teatrale ______/_________ che si svolgerà presso il Cinema Teatro San Giovanni Bosco in Via Roma 1 a Edolo.

A tal fine precisa di aver provveduto al versamento della somma di € ________

Per assistere a n° _______ spettacoli previsti per le seguenti date: ___________________________.

In fede
                                                                                     _________________________
                                                                                       

(FIRMA)  

Allega documento di riconoscimento: 
