
 
        Spett.le 

        Comune di Gattico-Veruno 

        via Roma, 31 - loc. Gattico 

        28013 Gattico-Veruno (No) 

 
   
 

AVVISO RIVOLTO AI CAF/PATRONATI PER PRESTAZIONI SOCIALI A 

FAVORE DELLA POPOLAZIONE RESIDENTE - BIENNIO 2023/2024 

 

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE 
 

Il sottoscritto _________________________________________________________________ 

in qualità di __________________________________________________________________ 

del CAF/Patronato ____________________________________________________________ 

avente sede in ________________________________________________________________ 

C.F./ P.I.____________________________________________________________________ 

tel. ________________________________________________________________________ 

mail________________________________________________________________________ 

pec ________________________________________________________________________ 

 

DICHIARA 

 

la propria disponibilità allo svolgimento di prestazioni sociali a titolo gratuito a favore della 

popolazione residente, come da avviso approvato con deliberazione di G.C. n. 163 del 10.10.2022 e 

pubblicato all'albo pretorio alle seguenti condizioni: 

- utilizzo di locali comunali e delle attrezzature messe a disposizione dall'amministrazione 

comunale nelle due sedi della sala polivalente in località Gattico, via Leonardi 7 e della sala al 

pianterreno della biblioteca in località Veruno, via Marconi 2 

- apertura dello sportello in ciascuna della due sedi sopra indicate almeno una volta alla 

settimana, durante tutto l'arco dell'anno 

- prestazioni gratuite a favore della popolazione residente 

- durata: biennio 2023/2024 

OFFRE 

 

la propria disponibilità per lo svolgimento dei seguenti servizi: 

barrare se 

disponibile 

servizio punti 

 ricerca anzianità contributive, costituite presso INPS o altri istituti 

previdenziali 

40 

 registrazione contratti di locazione presso Agenzia delle Entrate 30 

 pratiche dimissioni telematiche volontarie e loro revoca 20 

 visure catastali 10 

 

Luogo, data ______________     

         FIRMA 

             

Si allega carta d'identità del firmatario 


