
 

Spett.le  
Croce Rossa Italiana  
Comitato di Caltanissetta ONLUS 
Viale della Regione, 1  
93100 CALTANISSETTA 
FAX 09341936053 – 
comitato@cricaltanissetta.it  
Pec cp.caltanissetta@cert.cri.it  

 
Oggetto: Offerta per corsi antincendio; 
 

Il sottoscritto ……………………………………………………nato  a 

………………………………. (Prov.) …… il ……….. residente in …………………………… 

Via ………………………………………… n. ………………………. C.F. 

………………………………in qualità di …………………………………………………….. 

della Impresa/Società …………………………………………………………………… con 

sede legale in ……………………………. Prov. …………… Via 

……………………………………………………… C.F./P.I. 

…………………………………………… N. Tel./Fax ……………………………….. Eventuale 

indirizzo E-Mail …………………………………………… 

cel…………………………………………………… 
 

PROPONE 

PER I CORSI DI CUI SOTTO IVA, TASSE, BOLLETTINI, ESAMI, PRATICA, TEORIA ED 

OGNI ONERE ACCESSORIO COMPRESO 

         

Corso Antincendio rischio basso €  

Corso Antincendio rischio medio € 

Corso Antincendio rischio alto € 
 
 

FIRMA DEL LEGALE RAPPRESENTANTE 
 

_____________________________ 
(Allegare fotocopia di valido documento d’identità) 
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