MODULO DI RICHIESTA ASSEGNAZIONE ALLOGGIO

Alla SC Gestione e Sviluppo Risorse Umane

lo sottoscritto/a, nato/a a il

residente in n®

Comune CAP Prov. s

assunto/a a tempo ()  determinato () indeterminato  dal

in qualita di assegnato/a  presso la sede di
CHIEDE

di usufruire del servizio di convitto ubicato presso l'ospedale Buzzi presentando con la

presente domanda di ammissione alla graduatoria dei beneficiari dell'alloggio.

Chiedo la sistemazione, con i posti disponibili, in camera (.
(] stanza ad 1 posto letto con bagno
() stanza ad 1 posto letto senza bagno
() stanza a 2 posti letto con bagno
() stanza a 2 posti letto senza bagno
() stanza a 3 posti letto con bagno
A tal fine, dichiaro che:
il comune dove risiedo dista ____ km dal luogo di lavoro

e che effettuo servizio su @

Dichiaro di aver letto il regolamento del convitto e di rispettare tutto quanto normato.
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A corredo della presente domanda, allego

« documento di identita
« certificato di residenza
» ISEE

* contratto di lavoro @

Data

Firma —

Allegati: c.s.

1

{2}

&

L'assegnazione delle tipologie di camere & condizionata dalla disponibilita. La richiesta ha lo scopo di
preferenza ma non é vincolante.

Indicare se il servizio viene prestato su 3 turni + PD; su 3 turni (senza PD); su 2 turni + PD; 2 turni
(senza PD).

In alternativa puo essere allegata la lettera di assunzione.
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