
 

 

 

ANIMAZIONE ESTIVA ANNO 2019 
Per minori età 6-13 ANNI"  

 

 

Scadenza 

14  giugno  2019 

Al  Responsabile dei Servizi Sociali 

        Piazza S’Olivariu 

        UTA 

 
Il sottoscritto_____________________________________________________________________ 

residente a Uta,  in via___________________________, n°_______,  Tel.____________________  

genitore/tutore del seguente bambino:   

1) 

 Nome Cognome                                  luogo e data di nascita          classe frequentata (Anno 2018/2019)    

(Utilizzare un modulo per ogni figlio) 

CHIEDE 

 

Che il proprio figlio partecipi al servizio di ANIMAZIONE  ESTIVA che si terrà dal 15 Luglio al 

31 Luglio 2019, presso i locali comunali di Santa Porada  in Via Vivaldi n. 2, nei seguenti giorni: 

LUNEDI-MARTEDI-MERCOLEDI E VENERDI dalle ore 16.30 alle 19.30 

DICHIARA 

o di  essere a conoscenza del costo del servizio e che la ricevuta di avvenuto pagamento  

dovrà essere  allegata alla presente domanda di iscrizione. 

o  Di impegnarsi a comunicare entro 3 giorni dall’inizio del turno assegnato l’eventuale 

rinuncia, al fine di permettere agli Uffici di Servizio Sociale la restituzione della quota di 

contribuzione versata e consentire la sostituzione dei richiedenti in lista d’attes 

 

Allega alla presente: 

o Bollettino di c/c postale comprovante il pagamento della quota di compartecipazione 

 

Uta,lì  _________                                                               Firma_____________________________                                                                                   

 

Il sottoscritto dichiara inoltre di consentire al trattamento dei dati personali e di essere 

informato, ai sensi dell' art. 13 del D. Lgs n. 196 del 30/07/2003 e del GDPR679/2016, che i dati 

personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell' ambito del 

procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa. 

 

Luogo e data          Firma 

 

______________________________         ________________________________ 
                                                                                  

                                                                                                                      


