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	Associazione Comuni
COMUNE/ENTE

della Marca Trevigiana

Servizio Civile Regionale
_________________________

	
	


FOGLIO COMUNICAZIONE SEDI/A.C.M.T.

PERMESSI

Si comunica che nel/i giorno/i ______________________________________________ del mese di _____________________________________________________________ il/la volontario/a _______________________________ è assente per:

· permesso ordinario

· permesso per esercitazione di diritto di voto

· permesso per donazione di sangue

· permesso per operazioni elettorali presso i seggi


Data
Firma operatore locale


________________________
_________________

Da inviare via fax al numero 0422/383338

all’Associazione Comuni della Marca Trevigiana il giorno prima dell’utilizzo del permesso
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