
 

MOD. INS 01  
         CASA DI RIPOSO “G. VADA”
  

         Via Marconi 22 – VERZUOLO

 

MODELLO: DOMANDA 

REV. 00 

 
 
 

 
 
 
OGGETTO: richiesta di ammissione alla Casa. 
 
 
il sottoscritto ___________________________________________________________________ 

nato a __________________________________ il _____________________________________ 

residente in _____________________________ Via ___________________________________ 

 
chiede di essere ammesso nella Casa di Riposo “G. Vada” di Verzuolo. 
 
A tale scopo dichiara: 
 

• di preferire una camera tipo: _________________________________________________ 

• di impegnarsi a pagare la retta determinata dall’Amministrazione Comunale a scadenze 
mensili anticipate 

• di impegnarsi a pagare allo stesso modo tutti gli aumenti che saranno comunicati 
dall’Amministrazione comunale e le spese per eventuali trasporti in ospedale o simili 

• di assicurare l’assistenza personale in caso di necessità da parte dei parenti prossimi o 
di personale idoneo a richiesta della direzione 

 
Allega alla domanda: 
 

• certificato del medico curante redatto sugli appositi modelli forniti dalla direzione 

• copia fotostatica della carta di identità, del codice fiscale e del tesserino sanitario 
• eventuali certificati di invalidità civile 
 
Recapito di riferimento: _________________________________________________________ 
indirizzo _______________________________________________________________________ 
telefono ________________________________________________________________________ 
 
Verzuolo lì 
 

_____________________________ 


