Modello istanza

Al Signor Sindaco del Comune di S. Elisabetta
All'Ufficio Solidarieta Sociale e Pubblica Istruzione

OGGETTO: Iscrizioni al servizio Spazio Giochi per Bambini -Nido e Micro Nido

I sottoscritto in qualita di
natoa it / /
residente a Santa Elisabettain via n.
TELEFONO* / indirizzo e-mail

CHIEDE

diaccedereal servizio Spazio Gioco per Bambini Nido e Micro Nido peril figho/a:

Nome

Cognome

Luogo dinascita

Data dinascita

Si allega alla presente documento di riconoscimento in corso di validita.

Santa Elisabettali

FIRMA

*campo obbligatori



