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COMUNE DI CASTEL SAN GIORGIO
PROVINCIA DI SALERNO

Al Sindaco del Comune di

Castel San Giorgio
Oggetto: Progetto NOI DIFFERENZIAMO
Il/la sottoscritto/a __________________________________________________________________________________
residente a ______________________________ (_________) in Via____________________________________ n. ___

tel. _____________________________ nato a ___________________________________________  ( ________ )

il __________________ C.F. _____________________________________, tel . _________________________________
CHIEDE
di poter  partecipare alla selezione per il progetto di “ NOI DIFFERENZIAMO ” per il servizio vigilanza e sensibilizzazione sulle corrette modalità di espletamento della raccolta differenziata dei rifiuti urbani sull’intero territorio comunale di Castel San Giorgio.
DICHIARA
· di essere in possesso del diploma di scuola media secondaria _______________________________ conseguito nell’anno scolastico _________________ presso l’istituto ________________________ ________________________________________________________________________________
· che il proprio nucleo familiare è in regola con il pagamento dei tributi locali.
Alla presente si allega:

· Copia attestato ISEE riferito all’anno 2011; 
· Certificato medico di idoneità fisica;
· Copia documento di riconoscimento in corso di validità.
Si autorizza il comune al trattamento dei dati personali ai sensi del T.U. codice privacy (D.lgs. n. 196/2003).
Castel San Giorgio, …………………..











        In fede

.…………………………………..











  (firma leggibile)
