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Al Sig. Sindaco

         del Comune di Laureana Cilento




OGGETTO: RICHIESTA DI PARTECIPAZIONE ALLE CURE TERMALI 2021                     

Il/La sottoscritto/a______________________________________________________________________

nato/a_________________________________________________________________________________

Il_______________________________________________________________________________________ 

e residente in_______________________ alla Via________________________________________n°____
Tel./Cell. ____/_________________________ (Obbligatorio)
CHIEDE

Di essere ammesso/a a partecipare al Servizio Cure Termali 2021 dal 6 settembre al 18 settembre 2021 presso le Terme Rosa Pepe di Contursi.

Allega alla presente istanza 

· Ricetta medica in originale del medico di famiglia con la prescrizione del ciclo di cura e relativa diagnosi 

· Copia del documento di riconoscimento 

· Copia della tessera sanitaria 
· Certificazione verde COVID-19.
LA PRESENTE DEVE PERVENIRE ALL’UFFICIO PROTOCOLLO DEL COMUNE ENTRO le ore 12,00 del 30 agosto 2021
____________________________                                                                                              (firma)
