
 

C O M U N E  D I  V I L L A  L I T E R N O  
Provincia  d i  Caserta   

Piazza Marconi, 1  -  81039 - Villa Literno 

A R E A  P O L I T I C H E  S O C I A L I  
 

A V V I S O  P U B B L I C O  
 

G I T A  P E R  G L I  A N Z I A N I  
 
 
CHE E’ INTENDIMENTO DI QUESTA AMMINISTRAZIONE COMUNALE ORGANIZZARE, 

NEL GIORNO 20 DEL MESE DI GIUGNO  2023  UNA GITA DI UNA GIORNATA PRESSO   

LOCALITÀ  PIETRELCINA  CITTA’ NATALE DI PADRE PIO. 
 

GLI INTERESSATI  POSSONO PRESENTARE APPOSITA ISTANZA DI MANIFESTAZIONE 

DI INTERESSE, ENTRO IL 16/06/2023, COMPILANDO L’APPOSITO MODULO DA 

SCARICARE DAL SITO WEB ISTITUZIONALE DEL COMUNE O DA RITIRARE PRESSO 

L’UFFICIO SERVIZI SOCIALI. 
 
POSSONO INOLTRARE LA RICHIESTA DI PARTECIPAZIONE I CITTADINI IN POSSESSO 

DEI SOTTOELENCATI REQUISITI: 

 AVERE COMPIUTO 60 ANNI COMPIUTI ALLA DATA DI PUBBLICAZIONE DEL PRESENTE 

AVVISO;  

 ESSERE NELLA CONDIZIONE DI AUTOSUFFICIENZA DAL PUNTO DI VISTA PSICO-FISICO. 

SI PRECISA CHE IN CASO DI NUMERO DI ISTANZE SUPERIORE RISPETTO AI  POSTI 

DISPONIBILI SARA’ DATA PRIORITA’: 

 AGLI ULTRASSESSANTENNI; 

 ALLA PRESENZA DI EVENTUALE CONIUGE TRA I PARTECIPANTI; 

 IN ORDINE DI ARRIVO AL PROTOCOLLO COMUNALE. 

N.B. =  E‘ PREVISTA UNA QUOTA DI COMPARTECIPAZIONE A CARICO DEGLI UTENTI 

LA CUI ENTITA’  E’  DETERMINATA IN €. 20.00  INTESTATO A TESORERIA COMUNALE 

VILLA LITERNO C/C 13823810 CON CAUSALE “GITA ANZIANI ANNO 2023” 

LE ISTANZE DEVONO ESSERE PRESENTATE PRESSO GLI UFFICI COMUNALI ALLE 

POLITICHE SOCIALI  SITI IN PIAZZA DEI POETI N.1 DAL GIORNO  07/06/2023 

 
LA DELEGATA ALLE   POLITICHE SOCIALI 
 CARMELA TAMBURRINO 

IL SINDACO 

DOTT. VALERIO DI FRAIA 
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OGGETTO: MANIFESTAZIONE DI INTERESSE - GITA ANZIANI 

 
 
__L__SOTTOSCRITT_____________________________NAT__ A________________________ 

IL ____/____/______ RESIDENTE IN________________________________________________ 

ALLA VIA__________________________________________________________ N. _________ 

TELEFONO _____________________________________________________________________ 

 

IN POSSESSO DEI REQUISITI DI CUI ALL’AVVISO, CON LA PRESENTE MANIFESTA IL 

PROPRIO INTERESSE A VOLER PARTECIPARE ALLA GITA DI CUI AL PREDETTO 

AVVISO. 

 

N.B.: SI ALLEGA ALLA DOMANDA DOCUMENTO DI RICONOSCIMENTO E 

CERTIFICATO MEDICO DI ESSERE NELLE CONDIZIONI DI AUTOSUFFICIENZA DAL 

PUNTO DI VISTA PSICO-FISICO. 

 
 
VILLA LITERNO, LI’ ____/____/______      
 
 
 

FIRMA 

_________________________________ 

 
 


