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Modulo per la concessione  di gratuito Patrocinio 
 

DA INVIARE ALMENO 30 GIORNI PRIMA DELL’EVENTO A federazionef.i.a.me.f@gmail.com 
 
 
 

                                                                                        Al COORDINATORE DELLA 
FEDERAZIONE ITALIANA DELLE  

ASSOCIAZIONI DI MEDIATORI FAMILARI 
          federazionef.i.a.me.f@gmail.com 

 
Il/La sottoscritto/a   _______________________________________________________________ 
 
nato/a il _________________  a  __________________________________  Provincia ________ 
 
residente in Via  ______________________________________  n. _______ cap  ____________ 
 
Comune  _______________________________________  Provincia  __________     
 
in qualità di legale rappresentante di _________________________________________________ 
 
con sede in Via  ______________________________________  n. _______  cap _____________  
 
Comune ________________________________________  Provincia  __________    
 
telefono fisso ____________________ cellulare _____________________fax ________________  
 
e-mail  _________________________________ sito web ________________________________ 
 
P.IVA / C.F. _____________________________________________ 
 
consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art.76 del D.P.R. 28.12.2000 n.445, in caso di dichiarazioni 

mendaci e di formazione o uso di atti falsi 

 

CON LA PRESENTE CHIEDE 

La concessione del Patrocinio Gratuito per la seguente iniziativa: 

 
 
Tipologia dell’iniziativa: 
 

 Convegno   

 Seminario   

 Celebrativa 

 Altro _________________________ 

 
 
1- DATA INIZIO ____/____/______ – DATA FINE ____/____/______ 

ORARIO INIZIO ______ – ORARIO FINE ______ 
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N. TOTALE ORE ___________ DI CUI N. TOTALE ORE DI MEDIAZIONE FAMILIARE __________(Almeno il 

20%) 

 

2- LUOGO ESATTO (SALA...) E INDIRIZZO COMPLETO (Via-Città-Cap.-Provincia-Regione) 

____________________________________________________________________________________ 

3- COSTO DI PARTECIPAZIONE 

 Quota Intera €________ 

 Quota scontata per i soci F.I.A.Me.F. €__________ 

 Evento gratuito 

N.B. .F.I.A.Me.F.. chiede la riduzione minima del 20% sulla quota di partecipazione per i partecipanti 
appartenenti ad una delle Associazioni iscritte alla F.I.A.Me.F. 

 
 (indicare la denominazione dell’evento, il programma ed i contenuti dell’iniziativa,  le modalità di 
svolgimento, eventuali relatori ed altri soggetti coinvolti e la tipologia di partecipanti): 
 
_______________________________________________________________________________________ 
 
_______________________________________________________________________________________ 
 
_______________________________________________________________________________________ 
 
_______________________________________________________________________________________ 
 
_______________________________________________________________________________________ 
 
_______________________________________________________________________________________ 
 
 

DICHIARA 
 
 

- che per la suindicata iniziativa è stato chiesto il Patrocinio ai seguenti enti pubblici e/o 
sponsorizzazioni ai seguenti enti privati:  
 

______________________________________________________________________________________ 
 
______________________________________________________________________________________ 

- che è stato chiesto   □  (barrare in caso positivo) □  non è stato richiesto (barrare in caso negativo) 
gratuito patrocinio a una delle Associazioni della F.I.A.Me.F.; 

- che per l’evento per il quale si richiede gratuito patrocinio □  sono stati chiesti     □   non sono stati 
chiesti CF ai fini dell’aggiornamento professionale; 

- in qualità di  Socio di una delle Associazioni di Mediatori Familiari il proprio numero di iscrizione 
____  e di essere in regola con quanto necessario ai fini del mantenimento dell’Attestato di qualità 
del Servizio di Mediazione Familiare rilasciato ai sensi della L. 4/2013 art. 4 (quota sociale e 
aggiornamento permanente); 

- che lo Statuto dell’ente rappresentato o altro atto analogo non è in contrasto con i principi 
fondamentali della Costituzione, delle leggi vigenti, dell’ordine pubblico, dello Statuto  della 
Federazione F.I.A.Me.F.; 

- di non aver conseguito condanne penali. 
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Il sottoscritto richiede di ricevere eventuali comunicazioni al seguente indirizzo di posta elettronica:  
 
________________________________________________________________________________ 
 
 
Per ulteriori informazioni sull’iniziativa è possibile contattare quale REFERENTE:  
 
 il/la Sig./Sig.ra ___________________________________________________________________ 
   
tel.  ____________________________          e-mail ______________________________________ 
 

Allega la seguente documentazione: 

1) Bozza del programma dettagliato completo di indicazione dei Relatori/Docenti, tempo per 

ognuno, argomento, quota di partecipazione e riduzione per i Partecipanti delle Associazioni 

iscritte alla F.I.A.Me.F. 

2) Bozza dell’invito/Brochure e del materiale divulgativo dell’evento/manifestazione 

 
Il sottoscritto autorizza il trattamento dei dati personali ai sensi del D.Lgs. 196/2003 e succ. mod. 
 
 
Luogo e data __________________________________     
     
 
Firma del richiedente e dichiarante ________________________________________________ 
 
 
 
 
 
NOTA BENE F.I.A.Me.F., dopo la concessione, invierà apposito logo con dicitura di patrocinio da inserire 
obbligatoriamente su tutto il materiale cartaceo (locandine, volantini, attestati, ecc.) e informatico (siti 
internet, social networks, ecc.). Si fa presente che l’autorizzazione all’utilizzo del logo e della dicitura “Con 
il patrocinio della F.I.A.Me.F.” può avvenire esclusivamente con la contestuale concessione del patrocinio 
gratuito. 
 
Si ricorda che il patrocinio della F.I.A.Me.F. e il logo possono essere utilizzati solo per l’iniziativa richiesta 
e non possono essere utilizzati per altri eventi. 
 

 

 


