VIII SETTORE

SERVIZI PER IL WELFARE E LA COESIONE SOCIALE
Via Eroi Di Malta, 12 — 96011 — Augusta - SR
PEC: protocollocomunediaugusta@pointpec.it

MODELLO “A”
DOMANDA DI PARTECIPAZIONE AL PROGETTO
“UN CENTRO A COLORI - NESSUNO ESCLUSO”

Al Sindaco del Comune di Augusta

p.c. VIII Settore — Servizi per il Welfare e la Coesione Sociale

OGGETTO: Istanza di partecipazione al progetto “Un Centro a Colori — Nessuno Escluso” di cui
all' Avviso pubblico del Comune di Augusta.

I1/L.a sottoscritto/a (padre/tutore)

Cognome e nome:

Nato/a a: Prov. il:

Residente a in Via/Piazza:

Codice Fiscale:

Cellulare:

I1/L.a sottoscritto/a (madre/tutrice)

Cognome e nome:

Nato/a a: Prov. il:

Residente a in Via/Piazza:

Codice Fiscale:

Cellulare:

Genitori/esercenti la responsabilita genitoriale del minore

Cognome e nome del minore:

Nato/a a: Prov. il:

Residente ad Augusta in Via/Piazza:

Codice Fiscale del minore:

CHIEDONO
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l'iscrizione del/la sopra indicato/a minore alle attivita del progetto “Un Centro a Colori — Nessuno
Escluso”, di cui all'Avviso pubblico del Comune di Augusta.

A tal fine, consapevoli delle sanzioni penali previste dall'art. 76 del D.P.R. 445/2000 in caso di
dichiarazioni mendaci, formazione o uso di atti falsi, DICHIARANO, sotto la propria responsabilita, ai
sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 445/2000:

O di aver preso visione dell'Avviso pubblico e di accettarne integralmente i contenuti e i requisiti di
partecipazione;

O che il proprio minore, sopra indicato, ¢ residente nel Comune di Augusta;
O che il minore sopra indicato ha un'eta compresa trai 6 e i 14 anni;

O di essere in possesso di attestazione ISEE del nucleo familiare in corso di validita, di importo pari
at , come da attestazione allegata rilasciata da in data
| /2026;

O di essere consapevole che i dati dichiarati saranno sottoposti a verifica ai sensi di legge.

Allegano alla presente:

O copia di documento di identita in corso di validita di entrambi i genitori/esercenti la responsabilita
genitoriale;

O copia di documento di identitad/codice fiscale del minore;
O copia dell'attestazione ISEE in corso di validita.

Informativa sul trattamento dei dati personali (art. 13 Regolamento UE 2016/679): i dati personali forniti
sono trattati dal Comune di Augusta esclusivamente per le finalita connesse al procedimento di selezione
ed erogazione delle attivita del progetto “Un Centro a Colori — Nessuno Escluso”. Titolare del
trattamento ¢ la Dott.ssa Sebastiana Passanisi.

0 Presa visione dell'informativa che precede, i sottoscritti prestano il proprio consenso al
trattamento dei dati personali propri e del minore, ai sensi del Regolamento (UE) 2016/679, per le
finalita sopra indicate.

Augusta, i

In fede

11 padre/tutore

La madre/tutrice

N.B.: la domanda deve essere sottoscritta da entrambi i genitori esercenti la responsabilita genitoriale, ovvero dall'unico
genitore/tutore, ai sensi di legge, e presentata unitamente a copia di un documento di identita in corso di validita dei
sottoscrittori.



