
COMUNE DI RECALE 
PROVINCIA DI CASERTA 

Piazza Domenico Vestini, 3 
PEC: comunerecale@pec.it 

TEL: 0823 461031 

Prot. n. _________ del ___________                                         UfficioAffari Sociali 
                                                                                            del Comune di Recale 

                                                                                                                      
****************************************************************** 

OGGETTO: Domanda di partecipazione Anno 2024 
 “Progetto Benessere Telese Terme”

******************************************************************                             

Il/La sottoscritt_______________________________nat__a__________________ 

Il_____________________ed ivi  residente alla via_________________n°_______ 

Tel.________________Cell.________________ 

CHIEDE ALLA S.V.  

Di essere ammesso/a al trasporto giornaliero gratuito, alle Terme di Telese per n.12 
giorni, precisamente dal 24/06/2024 al 06/07/2024, con le modalità di partecipazione 
stabilite nell’apposito bando. 

N.B. Allegasi alla domanda di partecipazione: 
- Impegnativa per le Cure Termali; 
- Copia documento Carta Identità; 
- Copia Tessera Sanitaria; 
- Certificato Medico attestante l’autosufficienza del richiedente nel viaggiare e di 

non  essere portatore né di malattie infettive né invalidanti; 
- Certificato Medico rilasciato dal medico curante attestante malattie croniche 

degenerative per i soli cittadini residenti che non abbiano compiuto il 65° anno di 
età. 

Recale, li__________                                                        
                                                                                
                                                                                               Il/La Richiedente 

                                                                          
______________________________            
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