Al Sindaco del Comune di BOVOLENTA
Al Responsabile dei Servizi Sociali

II/La sottoscritto/a nato a il
e residente a Bovolenta in via n.
tel. C.F.

CHIEDE

DI POTER USUFRUIRE DEL SERVIZIO PASTI A DOMICILIO

per i seguenti motivi:

A tal fine, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28.12.2000n. 445, sotto la propria responsabilita
DICHIARA

| | divivere solo
| | divivere in coppia
| | divivere con i familiari

- dirisiedere in abitazione:
| | disua proprieta
| | in affitto
| | altro

- cheil nucleo familiare € composto dai seguenti componenti:
COGNOME NOME PARENTELA TELEFONO

- di impegnarsi a collaborare con I'operatore domiciliare per la comunicazione del menu e
delle giornate in cui si intende fruire del servizio;
- di autorizzare la comunicazione, da parte dei competenti uffici comunali, dei propri dati
personali alla ditta CAMST che effettuera la fornitura dei pasti;
- di sollevare 'amministrazione comunale da ogni responsabilita derivante da un uso non

corretto dei pasti.

Si prende atto che ai sensi dell’art.13 del D.Lgs. n. 196/2003 i dati personali saranno utilizzati
esclusivamente per i ini connessi alla presente istanza.

Bovolenta, FIRMA




