Al COMUNE DI CINQUEFRONDI

Oggetto: Richiesta di iscrizione alla frequenza gratuitdal&lcuola Calcio.

[l/la sottoscritto/a

nato/a a il / /
residente a in via/piazza , N.
tel.: l.;, cel
Cod.Fiscale: |__ || ||| || {0 | ||| |/
CHIEDE

L'ISCRIZIONE ALLA FREQUENZA GRATUITA PER UN ANNO DE LLA SCUOLA CALCIO
ORGANIZZATA DALLASSOCIAZIONE “ASD MC CALCIO CINQUE  FRONDI”

per il proprio figlio/a

nato/a a il / /

residente a in via/piazza , N.

tel.: l.;, cel

» Allega copia dell'attestazione ISEE.

Data: / /

Firma del Richiedente:

Informativa ai sensi dell'art. 13, comma 1, del Ogk. 196 del 30.6.2003

lo sottoscritta dichiaro di essere informata ai sensi e pegfigtti di
cui all'art 13, comma 1, del D. Lgs. 196/2003, cediella privacy, che i dati personali raccoltiageno trattati, anche con
strumenti informatici, esclusivamente nellambdel procedimento per il quale la presemthidrazione viene resa e che
il conferimento dei dati € indispensabile persvolgimento della procedura di selezione.

data

Fimé\ per esteso)



