ALLEGATO 1

FORMAT
Domanda di ammissione per I’erogazione di contributi “Centri estivi per minori 2023”

Comune di Paola
Settore 4 — Welfare e Tributi
Largo M.G. Perrimezzi,6

870277 Paola (CS)
Pec: servizisociali.comunepaola@pec.it

Oggetto: Richiesta erogazione contributi “Centri estivi per minori 2023”

Il/1a sottoscritto/a

nata/o a il

residente a Paola in via n.

, codice fiscale

Recapiti telefonici /

E-mail/pec

in qualita di genitore del/i minore/i:

nato/a a il

nato/a a il

nato/a a il

CHIEDE

il RIMBORSO delle spese sostenute per la frequenza del/i propriof/ifiglio/i a Centri estivi diurni, servizi
socioeducativi territoriali e centri con funzione educativa e ricreativa, organizzati sul territorio comunale
nel periodo GIUGNO-SETTEMBRE 2023.

consapevole ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R.445/2000, delle sanzioni penali previste dall’art.76 € delle
conseguenze previste dall’art. 75 del medesimo D.P.R., per le ipotesi di falsita in atti e dichiarazioni mendaci,



ALLEGATO 1

DICHIARA

- di aver preso visione dell’ Avviso pubblico e dei criteri di accesso ed assegnazione al beneficio;

- che il/i minore/i che ha frequentato il centro estivo e/sono residente/i a Paola;

- che il/i proprio/i figlio/i ha/hanno frequentato il Centro estivo denominato
sito in via , nel periodo dal
al , per n. settimane;

- di non avere usufruito di altre forme di contribuzione per le medesime finalita.

CHIEDE, inoltre

che il pagamento delle somme dovute da codesto Comune, siano accreditate sul c.c. n.
(di cui lo stesso risulta intestatario/cointestatario), IBAN
, intestato a

presso

(PIBAN comunicato deve essere riferito unicamente a conti correnti bancari o postali, non saranno presi in
considerazione IBAN relativi a libretti postali).

SI ALLEGA:

- Attestazione ISEE ordinario
- Ricevute di frequenza del/i minore/i timbrate e firmate dal gestore del Centro estivo e riportanti i seguenti
dati:
» Nominativo del minore partecipante al centro estivo
» Periodo di frequenza del minore al centro espresso in settimane (minimo due settimane anche non
consecutive, nel periodo giugno-settembre 2023)
» Costo di frequenza al centro

- Documento di identita in corso di validita.
- Verbale di invalidita

Paola, / /2023 Firma del dichiarante

INFORMATIVA PRIVACY art. 13 679/2016 e D.Lgs 196/03 s.m.i.

I presenti dati personali sono raccolti al fine di poter assolvere ad adempimenti previsti da leggi nello svolgimento
delle funzioni istituzionali, per le finalita connesse alla gestione della attivita dei Servizi Settore Welfare da parte del
Titolare del trattamento dei Dati.

| dati personali sono acquisiti direttamente dall Interessato e/o da altri soggetti pubblici e il loro trattamento é svolto
in forma cartacea e anche mediante strumenti informatici e telematici. Non & necessario il consenso al trattamento
in quanto i dati sono trattati per un obbligo legale nell’esercizio di pubblici poteri dell’Ente. I dati possono essere
comunicati nell’ambito degli altri uffici istituzionali e amministrativi, nonché conosciuti dai soggetti pubblici
interessati ai procedimenti sanzionatori e di contenzioso, nonché dai privati nei casi e nei modi previsti dalle
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disposizioni normative in materia di accesso agli atti. L informativa completa é visionabile sul sito
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web e presso la sede istituzionale. L’interessato puo esercitare i diritti come previsti dall’art. 12 del GDPR/2016 come
descritto nell’informativa presente sul sito internet nell'apposita sezione.
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