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RICHIESTA BUONI PRODOTTI SENZA GLUTINE

Il/La sottoscritt

nat a ( )il
residente a ( ) Via e
CAP Tel. Cell.
Codice Fiscale Documento di riconoscimento n.
CHIEDE

OPer se stesso

Oln favore di

nat a ( )il

residente a ( ) Via ,
CAP Tel. Cell.

Codice Fiscale Documento di riconoscimento n.

il rilascio dei buoni per il prelievo di prodotti senza glutine

O buono mensile di € cadauno;

O buono mensile di € frazionato in n. parti.

A tal fine allega il certificato annuale del Centro di Riferimento Regionale per la Celiachia.

Data Firma leggibile




