D3 10.03.03

D3 10.02.11
Al
Comune di Renon
Via del Paese 16
39054 Collalbo
Domanda di agevolazione tariffaria
[I/La sottoscritto/a (hnome e cognome)
luogo di nascita data di nascita
residente a via
codice fiscale
telefono E-Mail
dichiara, che
(scegliere una delle seguenti possibilita)
U Jluinei e alloggiato/a nella casa di riposo ;
L [che il signore/la signora ¢ alloggiato/a nella casa di
riposo e che il/la sottoscritto/a presenta la presente

domanda come (indicare il rapporto di parentela ovvero amministrazione di sostegno)

] |lui/lei desidera usufruire del seguente servizio:

e chiede:

] |Il calcolo della tariffa agevolata da parte della Comunitd Comprensoriale Salto-Sciliar.

] |L'impegno da parte del Comune di Renon di pagare la parte della tariffa non coperta
dall'utente ed i suoi nuclei familiari.

Data Firma

Ai sensi e per gli effetti degli artt. 12, 13 e 14 del Regolamento UE 679/2016 l'informativa relativa alla protezione dei dati personali &
reperibile al seguente link: https://www.ritten.eu/system/web _/datenschutz.aspx?sprache=3&menuonr=2242 51520 oppure &
consultabile nei locali del municipio.



https://www.ritten.eu/system/web/datenschutz.aspx?sprache=3&menuonr=224251520
https://www.ritten.eu/system/web/datenschutz
https://www.ritten.eu/system/web/
https://www.ritten.eu/system/web
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