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Tel. 0862/810452 - 810198 EMERGENZA TERREMOTO COM 2

RICHIESTA DI GEMELLAGGIO - MODULO DI RICERCA PARTNER

Ente (Regione, Provincia, Comune, Comunita Montana)

Tipo Ente

Nome Ente

Provincia

Regione

Paese

Distanza dal capoluogo (segnalare la posizione sulla cartina stampata nell’ultima pagina)

di Regione

Cognome e Nome

del Sindaco/Presidente

Cognome e Nome
della persona da contattare

per il progetto di gemellaggio

Indirizzo a cui inviare

la corrispondenza

Numero di telefono +39
Numero di fax +39
e-mail

Sito internet

Numero di abitanti

I. CARATTERISTICHE GENERALI DELL’ENTE TERRITORIALE

Descrizione: (rurale, industriale, residenziale, storico, culturale, ecc)




I1. CENNI STORICI

Se necessario, allegare una nota dettagliata

I11. PRINCIPALI ATTIVITA ECONOMICHE

1) Agricoltura Produzione

2) Industria

3) Turismo

4) Altre

| IV.SCUOLE

1) Scuole materne n° (pubblica) n° (privata)
2) Scuole elementari n° (pubblica) n° (privata)
3) Scuole medie n° (pubblica) n° (privata)
4) Licei n° (pubblica) n° (privata)
5) Altre n° (pubblica) n° (privata)

6) Lingue insegnate

| V.ATTREZZATURE COLLETTIVE

1) Associazioni e centri culturali

2) Impianti sportivi

3) Altre




‘ VI. QUESTIONARIO

B) E’ gia gemellato con altri Enti territoriali? Se si, con quali?
(specificare I’origine del gemellaggio: diretta o tramite altre Associazioni)

C) Indicare, in ordine prioritario, a quali settori di scambio si € interessati:

[] scambi socio-culturali

[] scambi turistici

[] scambi commerciali

[] AIUTO ALLA RICOSTRUZIONE DI SAN DEMETRIO NE’ VESTINI

In particolare si € interessati a scambi nel settore:

Agricoltura
Ambiente

Cultura

Economia
Educazione
Gioventl
Occupazione
Salute e Benessere
Sicurezza

Sociale

Sport

Trasporti

[] RICOSTRUZIONE IN PATNERSHIP CON AZIENDE LOCALI NEL SETTORE EDILE

I o

VIl. COMITATO GEMELLAGGI

Ha deliberato la creazione di un Comitato di gemellaggio? Si [ No []
Se si, indicare Cognome e Nome del Presidente

Indirizzo

Numero di Telefono (+39) prefisso ( )

Numero di Fax (+39) prefisso ( )

e-mail sito internet

Data Timbro e firma del Sindaco/Presidente
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INDICARE SULLA CON UN SIMBOLO SULLA CARTINA L’UBICAZIONE DEL ENTE
RICHIEDENTE IL GEMELLAGGIO

Il presente modulo, debitamente compilato e corredato di materiale informativo ed illustrativo che
richiede il gemellaggio al comune di SAN DEMETRIO NE’ VESTINI (foto, cartoline, bollettino
comunale, dépliants turistici e pubblicazioni), dovra essere inviato in triplice copia a:

SINDACO DI SAN DEMETRIO NE’ VESTINI
PRESSO COM 2
SAN DEMETRIO NE’ VESTINI (AQ)

TELEFONO PER INFO COM2 2 UFFICIO COMUNALE: 0862/810452 - 810198




