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Tavolo di coordinamento

Regionale Saharawi
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Associazione nazionale di solidarietà

con il popolo Saharawi
Scheda di Adesione

Nome                _______________________________________

Cognome         ________________________________________

Ente Locale/Associazione/Ong/ Sindacato/ Comitato  di appartenenza

___________________________________________________

Indirizzo e_mail     ______________________________________

Recapito Telefonico  _____________________________________

Progetto _____________________________________________

Richiesta di intervento ___________________________________

Firma                          _____________________________________

