
COMUNE DI TORREGROTTA 
Città Metropolitana di Messina 

------------------------------- 
Area Amministrativa e Servizi alla Persona ed alle Imprese 

 
Al Comune di Torregrotta 

Ufficio Servizi Sociali 

 

OGGETTO: RICHIESTA DI AMMISSIONE AL SERVIZIO DI TRASPORTO PER LE 

CURE TERMALI c/o HOTEL TERME ACQUA GRAZIA – ALI’ TERME (ME). 

 
Il/la sottoscritto/a ................................................................................................................................... 

 

nato/a ...............................................................................il .................................................................. 

 

residente a Torregrotta, in via / c.da .................................................................................................. 

 

tel. ............................................................... cod. fisc. ........................................................................... 

 

CHIEDE 

di poter usufruire del SERVIZIO DI TRASPORTO GRATUITO presso lo stabilimento Termale 

"Hotel Terme ACQUA GRAZIA” per un ciclo di Cure Termali dal 04 al 16 Novembre 2024. 

A tal fine dichiara: 

 di impegnarsi al pagamento dell'eventuale ticket; 

 che la terapia di cui ha bisogno è la seguente: 
 
 

 
 
 

Dichiara di essere a conoscenza che la realizzazione dell’iniziativa non costituisce obblighi a 

carico dell’Amministrazione. 

 
 

Allega alla presente istanza: 

 

 Ricetta medica in originale del medico di famiglia con la prescrizione del ciclo di cura e 

relativa diagnosi; 

 Copia del documento di riconoscimento 

 Copia della tessera sanitaria 
 

Torregrotta, lì  FIRMA 
 

 

 

 

 

 

 

 

Via Mezzasalma, 27 - 98040 (ME) - Tel. 090 998 1018 – Fax. 090 991 0605 

P.I. e Cod. Fiscale 00343400834 
PEC: protocollo@pec.comune.torregrotta.me.it 

mailto:protocollo@pec.comune.torregrotta.me.it

