
Spett.le FLAG LA PERLA DEL TIRRENO 

        PEC:  flagperti@pec.it 

  

 

 

 

(Allegato A) 

MODULO ADESIONE AZIENDE  

""TYRRHENIAN SEA CLUSTER  
Fiera del Turismo d’Esperienza legato al mare e alle tipicità enogastronomiche" -  

CETRARO – 6/9 LUGLIO 2019 

 
(Si prega di compilare in stampatello) 

 

Il/La sottoscritto/a __________________________________________________________ 

nato/a________________________ C.F. ___________________________________ in qualità di 

legale rappresentante della (denominazione/ragione sociale) 

__________________________________________________con sede in 

_____________________ (indirizzo)__________________________________________ 

P.IVA.___________________________________tel.____________________fax______________ 

e-mail___________________________________sito web_________________________________ 

 

C H I E D E 

 

di partecipare all’evento nell’area del FLAG e all’interno del progetto "TYRRHENIAN SEA 
CLUSTER – Fiera del Turismo d’Esperienza legato al mare e alle tipicità 
enogastronomiche"  
 

L’azienda: 

attività prevalente dell’azienda _______________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

In caso di azienda enogastronomica, l’azienda produce/commercializza/somministra____________ 

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________ 

Quantitativo annuo prodotto/commercializzato – media ultimo triennio – in Q.li/Ton. 

 _________________________________________________________________________ 

Certificazione di qualità posseduta 

_________________________________________________________________________ 

 

Sistemi di tracciabilità   SI    NO  

 



Utilizzo materie prime calabresi SI    NO  

Partecipazione a fiere del settore ittico negli anni:  

_________________________________________________________________________ 

Partecipazione a fiere del settore turistico negli anni:  

_________________________________________________________________________ 

Fatturato ultimi tre anni: 

__________________________________________________________________________ 

L’azienda intende esporre i seguenti prodotti o promuovere i seguenti servizi: 

_______________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________, 

L’azienda intende partecipare gratuitamente agli show cooking (se SI, indicare nome dello chef e 

dell’eventuale attività ristorativa che lo ospita): 

_______________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________, 

In caso di assenza di proprio personale, delega i rappresentanti  del FLAG __________________ a 

svolgere azione di informazione e promozione a nome della stessa Ditta ____________________ .  

Per gli aspetti organizzativi il referente da contattare sarà ____________________________ 

posizione____________________tel. Cellulare_________________ 

 

 

 

 

Il sottoscritto a norma dell’art. 13 del D.lgs. 196/2003 in materia di “Diritto alla protezione dei dati personali” espressamente presta il 

suo consenso al trattamento inclusivo di raccolta, elaborazione, conservazione, utilizzo, comunicazione, secondo termini e modalità 

della menzionata informativa e nei limiti ivi indicati, dei dati personali acquisiti o che saranno acquisiti in futuro, in coerenza con lo 

svolgimento delle attività operative dell’aggiudicatario del servizio finalizzato all’organizzazione della partecipazione alla 

manifestazione di cui in oggetto. 

 

 

Luogo e data, __________________________________ 

 

 

                                                                                                  Firma del legale Rappresentante 

                                                                                                              (timbro e firma) 

 

 

______________________________________ 


