
Al Signor Sindaco
Del Comune di

LIBRIZZI

…..l…..   sottoscritt …………………………………………………………………………………..

nat…. a …………………………………. Il………………………………....e residente in Librizzi,

Via/ C.da ………………………………………………………………………… N…... ……………

C H I E D E 

Alla S.S. Ill.ma di  volerla includere tra i partecipanti alla gita sociale  per   anziani di gg. 4  ad  

Assisi, Perugia, Gubbio e dintorni   che si svolgerà  presumibilmente nella 2° metà  di ottobre 2011. 

DICHIARA CHE 

Ai fini di cui sopra il Comune viene espressamente sollevato da ogni qualsiasi responsabilità con 

riferimento ai danni che dovesse patire in occasione  del soggiorno e della permanenza, sia pure con 

riferimento ai danni che dovessero derivare a terzi.

Allega alla presente:

1)  Certificato del medico curante attestante l’autosufficienza fisica e mentale e l’idoneità alla vita 

di comunità;

2) Dichiarazione sostitutiva  unica valevole per la richiesta di prestazioni sociali agevolate o per 

l’accesso agevolato ai servizi di pubblica utilità ( decreto legislativo 31/03/1998, N. 109, come 

modificato  dal decreto legislativo 3 maggio 2000, n. 130)  ISEE riferita all’anno 2010;

3) Fotocopia valido documento di riconoscimento.

Librizzi… ………………                                                                       Firma  del  richiedente

…………………………………………

N.B. La presente domanda deve essere presentata al protocollo del Comune di Librizzi entro 

il giorno 5 OTTOBRE 2011.


	C H I E D E 

