All’Unione Comuni della Trexenta  

                Servizio UPGA 

Via campioni 

SENORBI’ – CA

OGGETTO: DOMANDA ISCRIZIONE CAMPO ESTIVO RESIDENZIALE PER ADOLESCENTI,  ANNO 2015-  (ETA’ da 14 a 17 ANNI COMPIUTI).

IL/LA SOTTOCRITTO/A ___________________________________________________________

RESIDENTE A ___________________ IN VIA _________________________________ N. ______

NOME  DEL MINORE __________________________________________________________

NATO A _____________________________________________ IL __________________________

TEL. _________________________________________

CHIEDE

Che il/la proprio/a figlio/a sia ammesso/a a partecipare al Campo estivo residenziale anno 2015.

Il/La sottoscritt_ si impegna a versare la quota di partecipazione di €. ______________ sul c.c.p. n. 90624024 intestato al- Servizio Tesoreria dell’Unione Comuni della Trexenta – al momento della conferma dell’adesione.

In relazione al D.Lgs 196/03 concernente “ La  tutela delle persone e di altri soggetti rispetto al trattamento dei dati personali”  esprimo il mio consenso ed autorizzo al trattamento dei dati e sensibili,  per finalità interne al Servizio.

___________________,  _____________________










FIRMA 








___________________________________

TERMINE PRESENTAZIONE DOMANDE ENTRO IL 22/07/2015

