DELEGA
DI ADESIONE ALL’UNMIL
QUALE SOCIO SOSTENITORE

Alla Spet.Le Dirigenza Nazionale dell’ UNMIL

Il sottoscritto nato a

il residente a

Via n° C.AP. PR.
cf. . Professione

tel: / - cell. email

|l sottoscritto, in aderenza a quanto previsto dallo Statuto dellUNMIL condividendone i

contenuti,

CHIEDE

Di aderire all UNMIL allo scopo di offrire la Sua collaborazione per il raggiungimento degli scopi

Statutari.

Data

Il Delegante




