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DOMANDA DI CONTRIBUTO 
a titolo di rimborso alle famiglie con figli minori che frequentano le attività organizzate dai servizi socio-educativi territoriali, dei centri estivi diurni e dei centri con funzione educativa e ricreativa per le attività svolte 

Il/La Sottoscritto/a ________________________________________________________
CODICE FISCALE________________________________________________________
Nato/a il __________________ a _________________________________ prov.______ 
Residente in ________________ prov.___ Via/Piazza ______________________ n.___ 
cell._________________________ e-mail_________________________________
in qualità di genitore/ esercente la capacità genitoriale del minore:
NOME  E COGNOME
CODICE FISCALE
DATA E LUGO DI NASCITA
RESIDENZA
CHIEDE

Che venga riconosciuto un contributo a titolo di rimborso alle famiglie con figli minori che frequentano le attività organizzate dai servizi socio-educativi territoriali, dei centri estivi diurni e dei centri con funzione educativa e ricreativa per le attività svolte dal minore 
· Dal ……….al…………..
· Presso la struttura: ………………..
· Per un importo complessivo della spesa pari ad €……………
· Per cui richiede un rimborso nella misura di €……………..
DICHIARA SOTTO PROPRIA RESPONSABILITA’ PENALE E CIVILE che
 
  non ha usufruito di altri contributi per le stesse attività
  che ha usufruito di altri contributi per un totale di €………………..

  di essere in possesso di un ISEE in corso di validità dell’importo di €…………….
 di essere l’unico genitore/esercente la capacità genitoriale a richiedere il contributo per il minore

ALLEGA ALLA PRESENTE DOMANDA COPIA DI:
· Documento di riconoscimento proprio e codice fiscale
· Codice fiscale del minore per cui chiede il rimborso
· Copia attestazione isee in corso di validità
· Copia iban su cui effettuare il rimborso in caso di ammissione al beneficio ( l’iban deve essere intestato a chi fa domanda)

  ALLEGA COPIA DEI DOCUMENTI FISCALI DELLE SPESE SOSTENUTE ( FATTURE, RICEVUTE FISCALI….)

  SI RISERVA DI INVIARE AL PROTOCOLLO COPIA DEI DOCUMENTI FISCALI DELLE SPESE SOSTENUTE ( FATTURE, RICEVUTE FISCALI….) ENTRO IL 30/09/2026, DICHIARANDO ALTRESì DI ESSERE A CONOSCENZA CHE IN CASO DI MANCATA PRODUZIONE DEI DOCUMENTI NEL TERMINE, LA DOMANDA SARA’ ESCLUSA.

DICHIARA di accettare integramente l’avviso pubblico, di avere preso visione dell’informativa art.13 d.lgs.196\2003 sulla privacy SS.MM.II.e di esprimere il proprio consenso per il trattamento dei dati esclusivamente ai fini dell’espletamento della procedura in questione.  

data                                                               				    firma
________________                            			  _________________
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