								 
								Al Sig. Sindaco
								Ufficio Politiche Sociali del
								Comune di FOSSACESIA

OGGETTO: Campus Estivo Minori 2024.

Il/La sottoscritto/a ___________________________________________________ residente a 
FOSSACESIA (CH) in Via ___________________________________________ n. ______
	Tel.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	-
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	



email: ___________________________________________________________

C H I E D E
Alla S.V. che il/la proprio/a figlio/a ________________________________________________
nato/a il ____/____/_______ a ___________________________________________ ( _____ ) 
	codice fiscale
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	



venga ammesso/a a partecipare alla colonia di cui all’oggetto nel periodo dal 10 al 28 giugno 2024 ed a tal fine


D I C H I A R A 


che Il minore di cui se ne chiede l’iscrizione: (barrare la voce che interessa)
□   È iscritto alla Scuola Primaria /Secondaria dell’Istituto Comprensivo di Fossacesia.
□   Non è iscritto alla Scuola Primaria /Secondaria dell’Istituto Comprensivo di Fossacesia.

Con la presente, inoltre, si autorizza il trattamento dei dati personali del sottoscritto e del minore, ai sensi del D. Lgs. n. 196 del 30/06/2003. 

Allega autodichiarazione di idoneità fisica a partecipare al campus.	

Fossacesia, lì ___/___/______						     Il Richiedente
                                                                                             ____________________________	
