
Allegato C-1 

 
 
Al Sig. Sindaco 
del Comune di  
Breda di Piave 

 
 
 

RICHIESTA INDIVIDUALE DI CONTRIBUTO PER PARTECIPAZIONE AI SOGGIORNI CLIMATICI 
 
 
 
Il/la sottoscritto/a:________________________________________________________________________ 
 
Nato/a a _________________________ il _______________e residente a __________________________ 
 
Via ____________________________________ n. _______ 
 
Codice Fiscale ______________________________________tel. _______________________________ 
 
E-mail ______________________________________________________________________________ 
 
in qualità di partecipante ai Soggiorni Climatici anno 2024 del gruppo/associazione 
 
nome dell’organizzatore:____________________________________________ 
 
 

CHIEDE 
 
per sé stesso/a di poter usufruire di una quota di rimborso del costo sostenuto per il Soggiorno Climatico 
avendo i seguenti requisiti: 
 

- - ETA’ ( 67 anni almeno al momento della presentazione della domanda o essere persona 
maggiorenne disabile); 

 
- - ISEE pari ad €. ________________________ 

 
 
 
Allega alla presente domanda: 
 

• Attestazione ISEE in corso di validità. 

• Documentazione attestante lo stato di disabilità redatta dalla Commissione dell’Ulss di competenza. 
 
 

 
Breda di Piave, __________________ 
 
 

Firma 
 
_____________________________ 


