                                                                            AL SIG. SINDACO 

                                                                                          COMUNE DI 

                                                                                                           SPARANISE

__l__ sottoscritt__  ____________________________________________________

nat__ a ___________________________ il _______________ residente in Sparanise

alla via __________________________________ n° ______ tel. _______________

CHIEDE

Di partecipare al soggiorno climatico presso la località ASCEA MARINA dal 01/08/2009 al 15/08/2009.

A tal fine, consapevole delle sanzioni previste dagli artt. 75 e 76 del D.P.R. n. 445/2000, in caso di dichiarazioni mendaci o di produzione di documenti falsi o contenenti dati non più rispondenti a verità, sotto la propria responsabilità, e ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000, 

DICHIARA

· Di essere residente nel Comune di Sparanise;

· Di essere socio del Centro Sociale Anziani di Sparanise dal ________________​​_____;

· Di non prestare alcuna attività lavorativa;

· Di essere coniugato/a con ……………………………………nato/a …………………….. il ……/……/…………..

· Di esonerare l’Amministrazione Comunale da ogni e qualsiasi responsabilità inerente il soggiorno.

Allega alla presente :

1) certificato medico comprovante la propria autosufficienza e che il soggiorno non è di pregiudizio alla salute;

2) Certificato ISEE 2009 – Redd. 2008 

3) ricevuta del versamento di c/c postale di €. 264,46 quale quota di compartecipazione – n. c/c 13497813

4) copia documento di riconoscimento.

Sparanise, li _______________









IN FEDE

                                                                         __________________________________

Si autorizza il trattamento dei dati personali ai sensi del D.Lgs. n. 196/2003

                                                                                              In fede

                                                                         __________________________________

