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     Comune di Nove

                                       Provincia di Vicenza
    Comune di Nove

         
   Provincia di Vicenza


Prot.n.









Al Signor SINDACO











del Comune di











NOVE

RICHIESTA DI ACCESSO ALLA RETE DEI SERVIZI SOCIALI COMUNALI

Dichiarazione Sostitutiva Atto di Notorietà

(DPR 28.12.2000 n.445)

Il/La sottoscritto/a______________________nato/a il ____________a_______________________________________
e residente a Nove in Via____________________________n._______tel.__________________________________
in qualità di ___________________________________________________________________________________
CHIEDE

Di accedere alla rete dei Servizi Sociali comunali nella seguente forma:

· ASSISTENZA ECONOMICA 

· SERVIZIO PASTI CALDI A DOMICILIO PER COMPLESSIVI N.____SETTIMANALI

· SERVIZIO DI ASSISTENZA DOMICILIARE PER ____GIORNI SETTIMANALI DA SVOLGERE DA N.___ OPERATORI SOCIO SANITARI

· INTEGRAZIONE RETTA PRESSO___________________________________________________________
________________________________________________________________________________________

· ALTRO_________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________
a favore del/la Sig/ra____________________nato/a il ____________a______________________________________
e residente a_____________ in Via______________________n._______tel.________________________________
per i seguenti motivi____________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Il sottoscritto dichiara d i essere a conoscenza che il trattamento dei dati personali avviene per l'espletamento dei soli adempimenti stabiliti dalla legge in materia e comunque nella piena tutela dei propri diritti ed in particolare della propria riservatezza. Pertanto ai sensi del D.Lgs. 196/2003 dà al Comune di Nove il proprio consenso.

N.B. Sarà cura dell'Ufficio Servizi Sociali verificare periodicamente la situazione familiare ed economica del richiedente.

Data_________________





Firma__________________________________
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