Catania / /2019

Al Responsabile della Residenza

E.R.S.U. Catania AII’'Uff. Coordinamento Case
Ente Regionale per il Diritto allo Studio Universitario LORO SEDI
Via Etnea, 570 - 95128 Catania
COORDINAMENTO CASE

tel. 095 7517956 - fax 095 432195

Oggetto: Richiesta di permanenza nelle residenze nel periodo di chiusura.

Nome Cognome .

Nato/a a Prov. JEl. 7 ¢ ,

Residente a Prov. :::Via

Nazionalita Cod, Fiscale ,

doc. identita n. rilasciato da

Telefono email 3

assegnatario/a di posto letto residenza nella stanza n. :
CHIEDE

Di poter soggiornare presso la residenza che Codesto Ente dedichera alla ospitalita nel periodo
estivo cosi come previsto nel bando di concorso all’art. 28 “fruizione posto letto” previo
pagamento, cosi come previsto dal regime di foresteria.

Firma

Allegati:

Documento d’identita
Bonifico bancario
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