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Modulo di richiesta di convenzione

Gent.mo
Presidente della Associazione culturale
Armatori Vela d'Altura Sardegna
Cagliari
armatori.vela.altura.sardegna@gmail.com

Oggetto: richiesta di convenzione

La scrivente societa/ditta Stefano Floris operante
nel
settore (indicare settore o categoria merceologica)____Riparazione imbarcazioni e navi da

diporto/commerciali inclusi i motori

con sede in Via/Piazza___Molo Sant'Elmo 0 cap_09126__citta____Cagliari

prov._CA__telefono // cellulare 3491176395

e-mail__stefano.floris.cagliari@gmail.com__sito //

nella persona del suo legale rappresentante Sig./Sig.ra

Stefano Floris

offre agli associati della Associazione Culturale -Armatori Vela d'Altura Sardégna (AV.AS),
con sede legale in Cagliari in via S.Eulalia 48, CF 92248140920 dietro presentazione della
tessera in corso di validita, le seguenti particolari condizioni

Sconto del 10% sulla manodopera di qualsiasi tipo di intervento sullimbarcazione/natante

La presente richiesta deve essere timbrata e firmata in modo leggibile dalla Societa/Ditta
richiedente e riconsegnata alla Associazione tramite posta elettronica all'indirizzo e-mail in
indirizzo .

AV.AS. pubblicizzera la proposta a tutti i propri associati con i propri canali di
comunicazione

La convenzione é valida per anni __3___rinnovabile su nostra segnalazione.

La presente convenzione non € impegnativa per A.V.A.S. mentre resta da parte della Societa
I'obbligo di mantenere fede agli impegni contenuti nella convenzione stessa.

09124 CAGLIAR!




