
 
CITTÀ DI PIOLTELLO 

 

Assessorato Politiche Giovanili,  
Associazionismo e Commercio  

________________________________________________________________________________ 

 

 

Consulta dei Giovani di Pioltello 
 
 

Scheda di adesione 
 
 
Nome    _____________________________________________ 
 
Cognome   _____________________________________________ 
 
Data di nascita  _____________________________________________ 
 
Residente nel quartiere di  _____________________________________________ 
 
In via/viale/piazza  _______________________ n. _____________ 
 
Numero di telefono  _______________________  Cell. _____________ 
 
e-mail    _____________________________________________ 
 
 
 
 
 
 
I dati riportati sulla presente scheda di adesione saranno trattati e resi accessibili nei limiti 

e con le modalità previste dall’art. 13 del D.Lgs. 30/06/2003, n. 196. 

 

 
 
 
 

Firma ________________________ 


