
DOMANDA PER L’AMMISSIONE AL CONTRIBUTO ALLE FAMIGLIE
PER LA FREQUENZA DEI CENTRI RICREATIVI ESTIVI O ALTRA

ATTIVITA’ ESTIVA  ANNO 2020

0-3 ANNI  –  3-17 ANNI

Il/La sottoscritto/a                                                                                                      

nato/a a                                                                                           , Prov                   ;il              /               /     

                                                             , Residente a                                                , in via                             n.

                                                                                                       Tel.                      indirizzo mail                

                                                                                                      

CHIEDE

Di poter usufruire del contributo economico per l’avvenuto pagamento delle attività estive del
seguente minore:

Cognome                                                                      Nome ____________________________________

Nato a                                                                                                                il ______________________

Residente nel Comune di Limbiate in via ____________________________________________________

Codice fiscale _________________________________________________________________________

Centro estivo frequentato                                                                                    Città __________________

N. settimane frequentate                      Dal                                  Al                            

Costo totale sostenuto €                        

SETTORE  WELFARE – Servizi Educativi - Nidi
Tel 0299097.632/285/308 servizi.educativi@comune.limbiate.mb.it
Via Monte Bianco, 2 - 20812 Limbiate (MB)
tel 0299097.1 - PEC:comune.limbiate@pec.regione.lombardia.it
www.comune.limbiate.mb

mailto:comune.limbiate@pec.regione.lombardia.it


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

DICHIARA
(Barrare solo le caselle interessate)

o Di essere residente nel Comune di Limbiate alla data di presentazione della richiesta;
o Il minore per il quale si richiede il contributo è residente a Limbiate;
o Il minore per il quale si richiede il contributo è affetto da disabilità certificata;
o Di non aver beneficiato di alcun contributo economico da altri enti finalizzato al rimborso seppur 

parziale delle spese sostenute per l'attività estiva e di non aver beneficiato del bonus baby sitter/cre.

DICHIARA  INOLTRE

Di scegliere, ai fini dell’accreditamento dei benefici economici, la seguente modalità di pagamento:

o Accredito su c/c  bancario - IBAN____________________________________ 

intestato a____________________________________________________,

     Allega i seguenti documenti

• Copia del   documento  d’identità   del    richiedente (indicare se   C.I., passaporto,   patente)

                                                       n                                                                del                                          

• Ricevuta di avvenuto pagamento del centro estivo o di altre attività estive

Limbiate,                                         

          Firma leggibile

________________________
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Il  trattamento dei dati  personali  è effettuato nel rispetto delle disposizioni del GDPR (regolamento UE

2016/679) con le limitazioni previste dalla vigente normativa per il periodo di emergenza. I dati trattati

saranno utilizzati esclusivamente per l'applicazione delle misure emergenziali e comporta il trasferimento

dei dati dai soggetti che contribuiscono alle procedure e operazioni (esercizi commerciali, associazioni ed

operatori del terzo settore), anche in relazione a dati inerenti le condizioni economiche e familiari nonché

per  la  gestione  finanziaria  e  contabile  dei  pagamenti.  Il  conferimento  dei  dati  è  obbligatorio  ed  il

trattamento  avviene  senza  consenso  dell'interessato  in  virtù  di  specifico  obbligo  legale  e  conseguente

rapporto contrattuale (prestazione del servizio di assistenza). Per maggiori informazioni consultare il sito

internet comunale.

                                                                          Firma leggibile

                                                                         ___________________________
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