
 
 

COMUNE DI FAGGIANO 
Ufficio Servizi Sociali e Pubblica Istruzione 

Tel: 0995912292 (int.6) - e-mail: servizisociali.faggiano@gmail.com 

 

PROGETTO “CENTRI ESTIVI 2020” 
 
 
Il/la sottoscritt__ ____________________  ______________________nat__ il___________ 

(nome)      (cognome) 

 
a _________________ residente in _________________ via___________________ n._____  
 
Tel.___________________ Cell. ___________________email _________________________  
 

in qualità di esercente la responsabilità genitoriale sul minore: 
 

__________________________________________________________ 

 (nome e cognome del minore) 

 
 
nat____il _____________a__________________ residente in_________________________ 
 
via___________________ n._______ 
 
Visto il Progetto di “Centro Estivo 2020” programmato da questo Ente per l’estate 2020, 

 
CHIEDE 

 
Consapevole di essere passibile, in caso di mendace dichiarazione, ai sensi dell’art.76 del 
D.P.R. n. 445/2000, delle sanzioni previste dal Codice Penale e dalle leggi speciali in 
materia di falsità degli atti, ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000, 
 

 
DICHIARA 

 
1. di essere a conoscenza: 

□ delle attività previste dal programma del Progetto “Centro Estivo 2020”; 

 
 
2. che il minore del quale chiede l’iscrizione è: 

□ portatore di disabilità psico-fisica; 

 
 
3. di essere a conoscenza che: 

□ l’ammissione alla frequenza del Centro Estivo 2020 è subordinata alla fascia d’età 

prevista dal progetto; 



 
□ il minore che partecipa al Centro Estivo 2020, svolgerà le attività programmate nel 

progetto in base all’età; 

 
4. di essere a conoscenza che 
□ in caso di minore disabile è previsto un rapporto individuale con un 

educatore/facilitatore relazionale che sarà abbinato a un piccolo gruppo compreso nella 
medesima fascia di età; 

 
□ nei Centri estivi, a tutela di adulti e minori saranno adottate misure preventive in 

conformità a quanto imposto dall’emergenza sanitaria covid-19, ancora in corso, ed alle 
linee guida ministeriali; 
 
 

DICHIARA, INOLTRE, DI: 
 

□ di essere informato che, ai sensi del D.Lgs. n. 196/2003, dati e informazioni personali 

custoditi dall’Ufficio Servizi Sociali del Comune, saranno utilizzati esclusivamente per le 
finalità di cui alla presente istanza. 
 
 
ALLEGA: 

 
□ copia del documento di riconoscimento del genitore che avanza la richiesta di  

    adesione al progetto “Centro Estivo 2020”; (obbligatorio)  

 
□ copia del documento di riconoscimento del minore che parteciperà al progetto “Centro 

Estivo 2020”; (obbligatorio) 

 

 

 

  

Faggiano, lì _____________________                                 

      

Firma leggibile  
     del genitore dichiarante 

                

         ______________________________________ 


