AL COMUNE DI GALATI MAMERTINO
Ufficio Servizi Sociali


II/La	sottoscritto/a	________________________________ nato/a ____________________
il 	a 			e residente in _________________ ____in via 		, recapito tel________________________
(eventuale) o coniugato/a con_________________________________________ nato/a a__________________________il___________________ residente in_____________________________ Via______________________________, con riferimento all'avviso per manifestazione di interesse relativo all'organizzazione del viaggio/soggiorno “ Anziani in movimento” nel mese di Ottobre c.a., nelle seguenti località: Caserta - Costiera Sorrentina - Capri - Napoli - Pompei, con la presente manifesta l'interesse a partecipare a detta iniziativa.
A tal fine dichiara:
· di avere  compiuto 65 anni ;
· di impegnarsi a versare la quota di compartecipazione pari a € 170,00  aIl’Agenzia.
Si allega:  
- Copia del proprio documento di identità;
- Certificato medico attestante le condizioni di autosufficienza psico-fisico;
- Attestazione ISEE, in corso di validità.


Galati Mamertino, 	

FIRMA


da presentare entro e non oltre il 13 Ottobre 2025
al protocollo del Comune in forma cartacea al protocollo o tramite pec al seguente indirizzo: info@pec.comune.galatimamertino.me.it
