
COMUNE DI FONNI 

ASSESSORATO SERVIZI SOCIALI 

COOPERATIVA AUXILIUM 

“UN’ESTATE INSIEME” 

ISCRIZIONE CORSO GINNASTICA FINALIZZATA ALLA 

SALUTE DEDICATA ALL’ETA’ ADULTA E ALLA TERZA ETA’ 

 

Il sottoscritto 

_______________________________________________________________________ 

Nato/a a ________________________________ il ___________________________ 

Residente a  _____________________ in Via/Vico/Piazza _________________________ 

Codice Fiscale____________________________________________________________ 

C H I E D E 

Di poter  partecipare alle seguenti iniziativa: 

• CORSO GINNASTICA TERZA ETA’ 30 ORE EURO 90,00 

( 10 ore al mese per i mesi giugno luglio agosto) 

 

 

Per eventuali comunicazioni si prega di contattare i seguenti recapiti telefonici 

Telefono abitazione  ______________________________ 

Telefono cellulare  ______________________________ 

 

 

 

 

 

 
FONNI li_____________       IL SOTTOSCRITTO 
             
         _____________________________ 



 


