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_____________, lì _______________

Spett.le  Comune di Busca

c.a. Ufficio Segreteria

12022 - BUSCA (CN)

OGGETTO: Scioglimento Associazione.

Il sottoscritto _________________________, nato a ____________ , residente a ____________________________, recapito telefonico ______________________ (cellulare _________________) in qualità di legale rappresentante dell'associazione ____________________________________, con sede in __________________, con la presente comunica lo scioglimento della stessa con decorrenza ___________.

Distinti saluti.

_______________________

(In fede)

