
Settore Pubblica Istruzione infanzia@comune.misano-adriatico.rn.it
tel. 0541 618455/460/479 – fax 0541 613774

  

DOMANDA PER LA CONCESSIONE DI CONTRIBUTI PER IL SOSTEGNO EDUCATIVO AI BAMBINI 
E ADOLESCENTI  IN CONDIZIONE DI  DISABILITA’ CERTIFICATA AI  SENSI  DELLA L.  104/92 E 
S.M.I. CHE NELL’ESTATE 2026 FREQUENTERANNO CENTRI ESTIVI-SERVIZI RICREATIVI PRIVATI

Il/la sottoscritto/a __________________________________________

nato/a a ____________________________ il ____________________

residente a _________________________________________________ (cap) ___________

Via _________________________________________ nr. ____________________________

Tel casa _________________________ tel. cellulare _______________________________

e-mail _____________________________________________________________________

C.F. _____________________________________________________________________

in qualità di padre/madre di __________________________________________________

nato/a a _____________________________ il ________________________________

residente a ______________________________________ cap. ___________________

Via _____________________________________________ nr. ___________________

in relazione all’Avviso Pubblico per la concessione di contributi economici approvato con Determinazione del Responsabile del  
settore Pubblica Istruzione n. del, valendosi delle disposizioni di cui agli artt 5, 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000, consapevole ai  
sensi degli artt. 71, 75 e 76 del D.P.R. n. 445/2000 delle responsabilità penali che si assume per la falsità in atti e dichiarazioni  
mendaci, consapevole altresì del fatto che potranno essere eseguiti controlli diretti ad accertare le informazioni fornite e che la  
non veridicità della dichiarazione comporta la decadenza del beneficio, 

chiede la concessione di un contributo per il sostegno educativo durante la frequenza del 
seguente Centro estivo-servizio ricreativo

denominazione del Centro Estivo: …………………………………….

sede del Centro estivo (indirizzo): ……………………………………..

soggetto gestore del Centro Estivo: …………………………………..

periodo di frequenza: ……………………………….; n. settimane di frequenza ……………………….

orario di frequenza: ……………………………………..

soggetto fornitore della figura educativa di sostegno: ……………………………………..

totale ore previste di assistenza educativa: ………………………...
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DICHIARA INOLTRE

□ di impegnarsi a produrre all’ufficio comunale competente entro e non oltre il 30 settembre 2026 la 
seguente documentazione:

1) documentazione, prodotta dal gestore, relativa alla effettiva frequenza del bambino/a – ragazzo/a 
(estratto dal Registro delle presenze completo delle indicazioni di giornate e orari)

2) fattura/ricevuta fiscale, intestata al richiedente il contributo, riportante il numero delle ore di servizio 
educativo assistenziale effettivamente erogate ed il totale della spesa sostenuta;

N.B.: in caso di autorizzazione al pagamento diretto al gestore, la fattura/ricevuta dovrà essere 
emessa per l’importo corrispondente al contributo assegnato e dovrà riportare la dicitura “con 
quietanza mediante contributo erogato da parte del Comune di Misano Adriatico in esito ad  
Avviso Pubblico”

3)  Relazione  finale  sintetica  dell’intervento  educativo  svolto  riportante  nome,  cognome e  qualifica 
dell’educatore/educatrice e compilata dal medesimo/a

In merito alle modalità di versamento del contributo   (  barrare una delle opzioni sotto indicate):

□ autorizzo  il  Comune  di  Misano  Adriatico  a  corrispondere  il  contributo  stanziato  direttamente  al  
soggetto  gestore  del  Centro  estivo-servizio  ricreativo  che ha  fornito  anche il  servizio  di  assistenza 
educativa:………………………………….. codice fiscale/p.iva ……………………………….

□ di volere ricevere direttamente il versamento del contributo
                                                                                              

Data ___________

Firma del genitore dichiarante _______________

Firma altro genitore* ______________________

*Alla luce delle  disposizioni  del  Codice Civile  in  materia di  filiazione,  la  presente richiesta,  rientrando nella responsabilità  
genitoriale, deve essere sempre condivisa dai genitori. Qualora la domanda sia firmata da un solo genitore, si intende che la  
scelta sia stata condivisa. 

Si allega copia fotostatica di un documento di identità in corso di validità


