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COMUNE DI CASTELNUOVO DI PORTO
AREA V – POLITICHE EDUCATIVE GIOVANILI E SOCIALI
Piazza V.Veneto 16 - 06/901740208
Pec protocollo@pec.comune.castelnuovodiporto.rm.it

MODULO RICHIESTA PARTECIPAZIONE SOGGIORNO ESTIVO PER LA TERZA ETA’ – 14 GIUGNO – 28 GIUGNO 2025
(da consegnare entro il 30/04/2025)
IL/LA SOTTOSCRITTO/A_________________________________________
NATO/A________________________________IL____________________
RESIDENTE IN CASTELNUOVO DI PORTO VIA/PIAZZA__________________
_____________________________N._______TEL___________________
CELLULARE______________________________________
CHIEDE
DI PARTECIPARE AL SOGGIORNO ESTIVO PRESSO L’HOTEL CONCHIGLIA A SENIGALLIA 
PREVISTO DAL 14 AL 28 GIUGNO 2025
· CHIEDE UNA STANZA MATRIMONIALE INSIEME AL CONIUGE


· CHIEDE UNA STANZA DOPPIA INSIEME A


· CHIEDE UNA STANZA SINGOLA

DICHIARA
consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 445/2000, nel caso di mendaci dichiarazioni, falsità negli atti, uso o esibizione di atti falsi, contenenti dati non più rispondenti a verità
· DI ESSERE RESIDENTE IN_________________________________________

· ESSERE AUTOSUFFICIENTE;


CASTELNUOVO DI PORTO LI’____________________________________________
          
ALLEGA:
· DOCUMENTO DI RICONOSCIMENTO IN CORSO DI VALIDITA’;

· ISEE CORRENTE ED AGGIORNATO;
· RICEVUTA DEL BOLLETTINO POSTALE PAGATO EFFETTUATO IN FAVORE DEL COMUNE DI CASTELNUOVO DI PORTO C/C 51097004 CON LA SEGUENTE CAUSALE: “QUOTA PARTECIPAZIONE SOGGIORNI ESTIVI TERZA ETÀ ANNO 2025”. 
                                      
CASTELNUOVO DI PORTO LI’


FIRMA
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