                                         AL COMUNE DI SOLETO (LE)
DOMANDA per la partecipazione al campo estivo Summer Camp 2025 –presso Giardino dei pavoni  di Sternatia. 
Il/La Sottoscritto/a _______________________________ Nato/a a _____________________ Prov. (_____) il ________________ e residente a SOLETO (LE), via ________________________________ n. _______ Codice Fiscale ______________________________ Tel: ____________________________________ EMAIL ___________________________________________

esercente la potestà genitoriale sul/sui minore/i di seguito generalizzato/i:
CHIEDE

Di partecipare al campo estivo che il Comune di Soleto intende organizzare presso il Giardino dei Pavoni, sito in Sternatia Per il periodo 30 giugno - 11 luglio 2025) dal lunedì al venerdì dalle ore 08,30 alle ore 13,30 circa, impegnandosi a corrispondere la quota di € 70,00 in caso di ammissione;
A tal fine, consapevole delle responsabilità penali in caso di dichiarazioni non veritiere (art. 76 D.P.R. 445/2000) 
DICHIARA
· Che il minore per il quale si chiede l’ammissione ha la residenza anagrafica nel Comune di Soleto 
· che nel proprio nucleo familiare sono presenti i seguenti bambini/adolescenti di età compresa tra 4 e 12 anni per i quali si chiede l’ammissione: 
N° 1 ___________________________________________________________ (COGNOME E NOME DEL BAMBINO/A)

NATO/A ___________________________________ PROV. (_____) IL _______________ RESIDENTE NEL COMUNE DI SOLETO il quale (barrare la voce che interessa):
· non ha/non hanno problemi fisici e/o psichici che richiedano la presenza di un accompagnatore dedicato o tali da essere incompatibili con le attività del campo come da progetto inviato da Splash (in caso di ammissione dovrà essere prodotto certificato di sana e robusta costituzione);
· ha/hanno problemi fisici e/o psichici che richiedono la presenza di un accompagnatore dedicato (in tal caso verrà valutata la possibilità che l’accompagnatore possa essere un familiare del minore o che venga individuato un animatore dedicato);
N° 2 ___________________________________________________________ (COGNOME E NOME DEL BAMBINO/A)

NATO/A ___________________________________ PROV. (_____) IL _______________ RESIDENTE NEL COMUNE DI SOLETO il quale (barrare la voce che interessa):
· non ha/non hanno problemi fisici e/o psichici che richiedano la presenza di un accompagnatore dedicato o tali da essere incompatibili con le attività del campo come da progetto inviato da Splash (in caso di ammissione dovrà essere prodotto certificato di sana e robusta costituzione);
· ha/hanno problemi fisici e/o psichici che richiedono la presenza di un accompagnatore dedicato (in tal caso verrà valutata la possibilità che l’accompagnatore possa essere un familiare del minore o che venga individuato un animatore dedicato);
· che la situazione lavorativa del proprio nucleo familiare è la seguente (barrare la voce che interessa)

· unico genitore lavoratore

· entrambi i genitori lavoratori

· famiglia monoparentale (DL 159/2013) con genitore lavoratore

·  che l’Indicatore della Situazione Economica Equivalente (I.S.E.E.) del proprio nucleo familiare, in corso di validità è pari ad € _________________________________; (Allegare attestazione ISEE)
· Di essere a conoscenza che in caso di istanze superiori al numero preventivato, si procederà a prendere in considerazione 40 istanze, in ordine di graduatoria secondo criteri dettati dall’avviso pubblico redatto dall’Ufficio Servizi sociali.
· Di essere a conoscenza che il Comune di Soleto rimane estraneo nei confronti di qualsiasi rapporto e/o obbligazione che si costituisca fra i promotori e soggetti terzi e che i soggetti promotori rimangono gli unici responsabili dell’organizzazione delle iniziative in oggetto e di eventuali danni arrecati a terzi;
· Di essere a conoscenza che i minori beneficiari del contributo di cui al punto precedente, potranno usufruire del trasporto in andata e al ritorno, con il mezzo in dotazione ai servizi sociali, su insindacabile giudizio dell’Assistente Sociale comunale oppure in caso di dichiarata impossibilità, da parte dei genitori, di poter garantire il trasporto della persona minorenne poiché privi di mezzo  di locomozione e che in caso di molte richieste, verranno ammessi al trasporto un numero massimo di 8 persone minorenni, su relazione dell’Assistente sociale.

· Di essere a conoscenza che la partecipazione al presente campo è incompatibile con quella relativa al progetto presso il parco acquatico Splash e, in caso di ammissione, a entrambi i campi di scegliere (barrare la voce che interessa):
· La partecipazione al campo estivo Summer Camp 2025presso Giardino dei Pavoni  per il/i seguente/i minore/i:______________________________________________________________________;
· La partecipazione al campo estivo presso il parco acquatico Splash per il/i seguente/i minore/i:______________________________________________________________________;

· Non ha presentato domanda di ammissione al progetto presso il campo il parco acquatico Splash.
ALLEGATI OBBLIGATORI: 
· fotocopia del documento d’identità;
· Attestazione ISEE in corso di validità (facoltativa)
· Certificato medico di sana e robusta costituzione
	La sig.ra/Il sig.________________________ autorizza l’Amministrazione Comunale al trattamento dei dati al fine di attivare procedure idonee per l’accesso a detto Corso Estivo, ai sensi del D.Lgs del 30 giugno 2003, n. 196, art. 13 e del GDPR (Regolamento UE 2016/679)
Data____________                                                                   Firma____________________




Soleto, __________
                                                                                                                     FIRMA
                                                                             


             ____________________________________
