
Comune di Santa Cristina Gela
Città metropolitana di Palermo

Bashkia e Sëndahstines
Hora e made e Palermë

Prot.               Del                                                                                        Al Servizio Sociale Comunale
                                                                                         protocollo@pec.comune.santacristinagela.pa.it

OGGETTO:  ISTANZA  PER  LA  PARTECIPAZIONE  ALLE  ATTIVITÀ ESTIVE  PER
MINORI 2025

Il/La sottoscritto/a______________________________, nato/a a_______________il______________,
residente  a__________________________________,  in  via____________________________,
n.____,  domiciliato  a___________________________________(non  compilare  se  coincide  con  la
residenza),  in  via__________________________,  n.______,
C.F.______________________________,  in  qualità  di  genitore/tutore  del
minore___________________________________,  nato
a____________________________il_______,  C.F.______________________________________,
residente  a______________________________________,  in  via________________________,
n.____,  domiciliato  a_________________________________,  in
via___________________________, n._____,

CHIEDE
che il proprio figlio minore venga ammesso a partecipare alle attività estive per minori di età compresa
tra 5 e 12 anni che si svolgeranno nel periodo luglio-agosto 2025.
A tal fine allega:
- copia della carta d'identità del genitore/tutore che presenta l'istanza;
- copia della carta d'identità e del codice fiscale del minore.

Santa Cristina Gela (PA), lì il_________________                                                Il dichiarante
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