SCHEDA DI ISCRIZIONE ALLA CONCERTAZIONE 
PER LA PROGETTAZIONE DEL PIANO SOCIALE DI ZONA 2009/2011
Il sottoscritto_____________________________________________ legale rappresentante di
⁭ organismi non lucrativi di utilità sociale

⁭ organismi della cooperazione nazionale ed internazionale

⁭ associazioni ed enti di promozione sociale

⁭ fondazioni, IPAB ed enti di patronato

⁭ organizzazioni di volontariato

⁭ parrocchie cattoliche, organismi ecclesiali ed enti di altre confessioni religiose

⁭ organizzazioni sindacali

⁭ scuole

⁭ altro ( specificare)________________________________________________

Denominazione_____________________________________
Indirizzo _________________________________________________

Città _______________________          Telefono e Fax__________________________________

E – mail ______________________________________________________________

CHIEDE

Che il proprio delegato

Nome e Cognome_________________________________________________________

Funzione ricoperta all’interno dell’organizzazione___________________________________

Telefono ______________________________  E – mail ______________________________

Partecipi al/i tavolo/i di concertazione tematico/i

(barrare una o più caselle)

⁭ Politiche e servizi per la famiglia e i minori

⁭ Politiche e servizi per gli anziani e i disabili

⁭ Politiche e servizi per la salute mentale e la prevenzione delle dipendenze

⁭ Politiche e servizi per il contrasto alla povertà e per l’immigrazione

                                                                                                                         FIRMA

                                                                                                     ____________________________

Il sottoscritto autorizza il trattamento dei dati forniti con la presente scheda ai sensi della vigente normativa sulla privacy.
Data___________________                                                                           FIRMA

                                                                                                  ___________________________

