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COMUNE DI CASALE MARITTIMO

(Provincia di Pisa)

Via del Castello n° 133 - Telefono 0586-653411 - Fax 0586/653444

RICHIESTA PACCO ALIMENTARE

Il/la___ sottoscritto/a __________________​​​​​​___________________ nato/a a _____________________________ provincia di _______________ il _______________________ CF _____________________________________ 

residente nel Comune di _________________________________ in Via/Piazza _________________________________ n. ________ 

Indirizzo mail: _________________________________________

Cell. _________________​​​​​​​_____
Importo ISEE 2026 € _____________________ (allegare alla presente)
Dichiara inoltre che il nucleo familiare è composto da n……… persone di seguito elencate:
1)_______________________________________________
2)_______________________________________________

3)_______________________________________________

4)_______________________________________________

5)_______________________________________________

      di cui n. …... minori.
La domanda debitamente compilata in ogni sua parte, corredata da copia del documento di identità valido e della firma del richiedente, dovrà pervenire all’Ente via mail ai seguenti indirizzi: cv@comune.casale-marittimo.pi.it            vicesindacocasalemarittimo@gmail.com 
Tramite PEC: comunecasale@postacert.toscana.it oppure consegnata a mano presso l’ufficio segreteria/protocollo
 entro il 30 aprile 2026
· A ciascun nucleo familiare avente diritto, sarà destinato un pacco alimentare in base ai componenti del nucleo stesso.
· La sottoscrizione della domanda include il consenso al trattamento dei dati personali (D.Lgs 196/03 aggiornato e integrato con D.Lgs n. 101/2018).
· Il titolare del trattamento è il Comune di Casale Marittimo. L'interessato può esercitare i diritti di cui all'art.7 del D.Lgs 196/2003 nel testo oggi vigente, aggiornato con il Regolamento n. 2016/679/UEed il D.Lgs. n. 101/2018.
Casale Marittimo, _____________________       Firma del/la Richiedente _____________________
