
LE DOMANDE POSSONO ESSERE PRESENTATE DAL 24 LUGLIO 2023 ENTRO E NON
OLTRE LE ORE 12:00  DEL  26 AGOSTO 2023

ALL’UNIONE VALNURE VALCHERO 

Ufficio Servizi Sociali sede di PODENZANO

OGGETTO: Domanda di ammissione al BONUS CENTRO ESTIVO.

Il/La Sottoscritto/a______________________________________________________________________________

nato/a a  ____________________________________________ ________ il ________________________________

residente in questo comune in via ___________________________________________________ n.____________

Tel./cellulare _________________________ e-mail________ ___________________________________________

CHIEDE

di essere ammesso al Bonus Centro Estivo 2023 definito dalla Deliberazione Giunta Unione Valnure 
Valchero n. 52  del  18/05/2023 ed a tal fine

DICHIARA
 che il proprio nucleo familiare risulta anagraficamente così composto:

Cognome e  nome Data nascita Grado di parentela Figlio fiscalmente a carico
(indicare con x)

 che  il  numero  del  proprio  documento  di  riconoscimento  è  il

seguente:________________________________________________________________________________

 che il proprio figlio/a _____________________________________________________________________

 ha frequentato il centro estivo denominato  : 
_________________________________________________________________________________________
dal___________________________________al_________________________________________  di cui al-
lego le ricevute del pagamento effettuato per le settimane di frequenza

 che il valore Isee in corso di validità è pari a €_______________________________________

DICHIARA

di essere consapevole delle sanzioni penali di cui all’art. 76 del DPR 445/2000 per la falsità degli atti e dichiarazioni mendaci nonché
della decadenza dai benefici conseguiti a seguito di provvedimento adottato in base ad una dichiarazione rivelatasi, successivamente,
mendace.
Autorizza il trattamento dei dati personali a mente della normativa nazionale e comunitaria in materia di privacy.

Podenzano, _______________________ ____________________________
                                                                                                                          (firma per esteso e leggibile)

        ALLEGATI: - ricevute di pagamento relative alle settimane di frequenza;

                             - IBAN in forma stampata;

                              - Calcolo ise/isee in corso di validità.
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