
 
 

 

SCHEDA DI RICHIESTA  

DELL’UTILIZZO DEL MARCHIO COLLETTIVO 

“ERBE DEL TRENTINO GARANTITE DAL MUSEO 

CIVICO DI ROVERETO” 
 

 

NOME ____________________________________ COGNOME _____________________________________-_ 

TITOLARE/LEGALE RAPPRESENTANTE DELLA 

DITTA/ RAGIONE SOCIALE :__________________________________________________________________ 

VIA ____________________________________________ CITTA’ ___________________________________ 

TEL__________________ E-MAIL  CELL. ____________________________ 

   

 

CHIEDE 
 

l’utilizzo del marchio collettivo “ERBE DEL TRENTINO GARANTITE DAL MUSEO CIVICO 

DI ROVERETO” 

 

S’IMPEGNA 
 

a versare una quota d’adesione pari a 100,00 euro+iva, in cambio di quanto previsto dal 

regolamento allegato alla presente ed ai suoi disciplinari di adozione.  

 

 
Distinti saluti. 

 

 

      timbro e firma del titolare/legale rappresentante dell’azienda 

 

 

 

 

 

 

 

INVIARE VIA FAX AL N. 0464 439487 o VIA MAIL a: 

museo@museocivico.rovereto.tn.it 


