
 

 

                                                                                      Al  Sindaco 

del   Comune di Sonnino 

 

 

Oggetto: richiesta partecipazione a soggiorni marini per la terza eta’. 

 

Il/ la  sottoscritto/a _______________________________________________________________ 

Nato/a a _____________________________________________il__________________________ 

residente in ______________________________________città____________________________ 

recapito telefonico________________________________________________________________ 

C H I E D E  

 

 d i  p o t e r  p a r t e c i p a r e  ( b a r r a r e  l a  c a s e l l a ) :  

        
  1 °  T u r n o  d a l   3  L u g l i o  a l  1 4  L u g l i o   2 0 1 7  
 
  2 °  T u r n o  d a l  1 7  L u g l i o  a l  2 8  L u g l i o  2 0 1 7  

                                                                                      
3 °  T u r n o  d a l  3 1  L u g l i o  a l  4  A g o s t o  2 0 1 7  

 

Versa la somma di euro ___________ quale quota di 

partecipazione al turno. 

 

P.S.:  € 50,00 per il primo e il secondo turno ( dieci giorni cadauno ) 

           € 30,00 per il turno ridotto ( cinque giorni ) 

 

R i c e v u t a  d i  p a g a m e n t o  

              N ° _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _      
 

L’Impiegato Addetto                                                  

__________________________  


