
AL COMUNE DI MENDICINO 
UFFICIO WELFARE E SERVIZI SOCIALI 

 

Progetto di Servizio Civile Universale – “Generazioni senza Età” Comune di Mendicino  
DOMANDA DI ADESIONE ALLE ATTIVITÀ RIVOLTE AGLI ANZIANI OVER 65 

 

 

Il/La sottoscritto/a:  

Cognome ____________________________________________________________________________ 

Nome _______________________________________________________________________________  

Nato/a a ____________________________ il ___/___/______ - Residente nel Comune di Mendicino 

in via/piazza ________________________ ________________________________________n. ________  

 Tel./Cell. _______________________________________ - 

 E-mail (se disponibile) _________________________________________________________________ 

In qualità di familiare ____________________________________________________ del Sig./Sig.ra  

Cognome ____________________________________________________________________________ 

Nome _______________________________________________________________________________  

Nato/a a ______________________ il ___/___/______ - Residente nel Comune di 

___________________________in via/piazza__________________________________________n. ____ 

 Tel./Cell. __________________________ - 

 E-mail (se disponibile) ________________________________________________________________ 

CHIEDE 
di poter aderire alle attività del progetto “Generazioni senza Età”, realizzato dal Comune di 
Mendicino con la collaborazione dei volontari del Servizio Civile Universale 

DICHIARA 

(ai sensi dell’ art. 46 D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 ) 

o di essere residente nel Comune di Mendicino;  

o di avere compiuto 65 anni;  

o di avere una ridotta autonomia o difficoltà motorie/documentate; 

o di essere in possesso di ISEE in corso di validità di importo inferiore 10.140 euro; 

O IN ALTERNATIVA: 

o di non aver compiuto i 65 anni ma di essere in una condizione di fragilità psicosociale e pertanto rendersi 

disponibile alla valutazione del bisogno da parte del Servizio Sociale Comunale; 

o di essere di essere in possesso di ISEE in corso di validità di importo pari a _________; 

di essere interessato/a a partecipare alle seguenti attività (barrare quelle di interesse):  

o Laboratori sociali e ricreativi (incontri benessere, teatro, racconti di vita) 

o Attività di supporto e assistenza (visite domiciliari, telecompagnia, trasporto sociale)  

o Corso di alfabetizzazione digitale e accompagnamento ai servizi online 

 



 

ALLEGA  

1. Copia documento di identità del beneficiario; 

2. Copia documento di identità del familiare referente (se presente); 

3. Eventuale certificazione medica utile; 

4. ISEE in corso di validità; 

 

INFORMATIVA PRIVACY 

I dati saranno trattati dal Comune di Mendicino esclusivamente per le finalità connesse alla 

presente richiesta, nel rispetto del Regolamento UE 2016/679 . 

 
 
Mendicino, lì ___/___/______  
 

Firma _____________________________________ 
 


