
Servizio scuola
Tel: 0444/705717 - 723
scuola@comune.montecchio-maggiore.vi.it

DOMANDA DI CONTRIBUTO ECONOMICO PER LA FREQUENZA DI
CENTRI ESTIVI ESTATE 2026

IL SOTTOSCRITTO (Soggetto richiedente)
Cognome ________________________________ Nome ________________________
Codice Fiscale ______________________________________________________________
Data di nascita ______________________ Luogo di nascita __________________________
Residente a Montecchio Maggiore in Via _______________________ n. _____________________
Telefono cellulare _____________________________ Telefono fisso _____________________
Posta elettronica ordinaria __________________________________________________________

GENITORE/ TUTORE/ AFFIDATARIO DEL MINORE

Cognome ________________________________ Nome _____________________
Codice Fiscale ___________________________________________________________
Data di nascita ______________________ Luogo di nascita _______________________
Residente a Montecchio Maggiore in Via _______________________ n. __________________

CHIEDE

la concessione di un contributo economico per la frequenza dei centri estivi organizzati da Soggetti
Gestori aventi sede sul territorio di Montecchio Maggiore nell'estate 2026 come specificato nella
tabella sottostante 

(nello schema sotto riportato sono previste più caselle nel caso il minore abbiamo frequentato centri estivi diversi durante l'estate)

Soggetto Gestore centro estivo Settimana di
frequanza 

Tariffa 
pagata

Modalità di frequenza 

_______________________ Dal ____________

Al _____________

€ __________

Tempo pieno con 
mensa
Tempo pieno senza 
mensa 
Part- time con mensa 
Part- time senza 
mensa  

_______________________ Dal ____________

Al _____________

€ __________

Tempo pieno con 
mensa
Tempo pieno senza 
mensa 
Part- time con mensa 
Part- time senza 
mensa



__________________ Dal ____________

Al _____________

€ __________

Tempo pieno con 
mensa
Tempo pieno senza 
mensa 
Part- time con mensa 
Part- time senza 
mensa

__________________ Dal ____________

Al _____________

€ __________

Tempo pieno con 
mensa
Tempo pieno senza 
mensa 
Part- time con mensa 
Part- time senza 
mensa

Il contributo in oggetto è cumulabile con altri contributi (Contributi Inps, Welfare aziendale, ect....) eventualmente
richiesti/ottenuti per lo stesso tipo di spesa ma in ogni caso non può superare la spesa complessiva sostenuta. Qualora
al  momento  della  presentazione  della  domanda  il  richiedente  avesse  già  ottenuto/richiesto  altri  contributi  per  il
medesimo tipo di spesa, dovrà indicare la spesa sostenuta al netto dei contributi ottenuti/richiesti. A tal proposito
l'Amministrazione si riserva la facoltà di attivare dei controlli a campione in un momento precedete alla liquidazione
del contributo.  

MODALITÀ DI PAGAMENTO DEL CONTRIBUTO EVENTUALMENTE CONCESSO 

accredito su conto corrente intestato al richiedente (si veda il codice IBAN allegato)
in contanti (in questo caso verrà inviato il mandato di pagamento per la riscossione della
somma presso Intesa San Paolo Spa da parte del solo soggetto richiedente il contributo)

Valendosi della facoltà prevista dall'articolo 46 e dall'articolo 47 del Decreto del Presidente della
Repubblica  28/12/2000,  n.  445,  consapevole  delle  sanzioni  penali  previste  dall'articolo  76  del
Decreto del Presidente della Repubblica 28/12/2000, n. 445 e dall'articolo 483 del Codice Penale
nel caso di dichiarazioni non veritiere e di falsità in atti,

DICHIARA

di possedere il seguente I.S.E.E. (Indicatore Situazione Economica Equivalente) del proprio 
nucleo familiare calcolato per l'anno solare 2026:
Valore I.S.E.E . ________________________ Data rilascio _____________________
In mancanza di Attenzione ISEE, data di presentazione della D.S.U. ___________________
di essere a conoscenza che i dati dichiarati, non comprovati in sede di dichiarazione con
documentazione, potranno essere oggetto di controlli ai sensi dell’articolo 71 del Presidente
della Repubblica 28/12/2000, n. 445 e secondo le modalità previste dagli articoli 26 e 27 del
vigente Regolamento per l’accesso e l’erogazione degli interventi socio-economici
di  aver  preso  visione  della  informativa  sulla  privacy  ai  sensi  e  per  gli  effetti  del
Regolamento 2016/679/UE (General Data Protection Regulation – GDPR) pubblicata sul
sito  del  comune  titolare  del  trattamento  delle  informazioni  trasmesse  all'atto  della
presentazione della pratica 

ALLEGA 

copia fronte/retro di un documento d’identità in corso di validità del soggetto richiedente
ricevuta/e di pagamento compilata/e dal/dai Soggetti gestori dei Centri estivi  
 fotocopia codice IBAN in caso di richiesta di accredito su conto corrente.

Data ________________ Firma del soggetto richiedente ________________________




