[image: image1.png]



COMUNE DI CASTEL SAN GIORGIO

PROVINCIA DI SALERNO

Al Sindaco del Comune di
Castel San Giorgio

Oggetto: Richiesta di contributo L. 67/93 art 5 ai sensi della L.R. 11/07 art. 56
La sottoscritta __________________________________________________________________________________

nata a ____________________________________________________ (____________) il __________________________

residente a ______________________________ (_________) in via ______________________________________ n. ___

tel. ______________________
Trovandosi in gravi condizioni  di disagio economico e madre naturale del minore ___________________ 

_________________________ nato a___________________________________il ___________________

CHIEDE
L’erogazione del contributo L. 67/93 art5 ai sensi della L.R. 11/07 art. 56
Alla presente si allega:
· Dichiarazione  Sostitutiva Unica  ( ai  sensi  dell’art . 3 del Decreto 25/05/2001 n. 337 del Ministro per la Solidarietà Sociale)  e attestazione ISEE;

· Copia di un documento di identità valido (Carta d’identità, Patente di guida);
Castel San Giorgio, …………………..
         In fede
.…………………………………..
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