Prot. n. _______/2022
COMUNE DI SAN CESARIO DI LECCE
MODELLO ISTANZA DI ACCESSO ALL’AZIONE PROGETTUALE  “GLI ANTICHI MESTIERI”
Al Comune di San Cesario di Lecce
EMAIL: servizisociali@comune.sancesariodilecce.le.it
PEC protocollo.comune.sancesariodilecce@pec.rupar.puglia.it 

OGGETTO: LABORATORIO “ANTICHI MESTIERI FEMMINILI”
Il/La Sottoscritto/a  Cognome _________________________ Nome _____________________________ nato/a 
a _________________________ (prov.) _____ il ________________ residente nel Comune di San Cesario di Lecce,  
in via/piazza _________________________________ n° civico _____ recapito telefonico _________________________
Codice Fiscale ______________________
CHIEDE

di accedere al laboratorio “Antichi mestieri femminili”.
DICHIARA
· di essere residente nel Comune di San Cesario di Lecce; 

San Cesario di Lecce, _________________________

Firma









_______________________

Allega: copia documento d’identità in corso di validità 
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