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	COMUNE di ACQUANEGRA CREMONESE

Provincia di Cremona

Via Stazione n. 128 – 26020 ACQUANEGRA CREMONESE

C.F. e P.IVA 00304070196 – Tel. 0372/70003 – Fax 0372/729675

email comune.acquanegracremonese@pec.regione.lombardia.it




RICHIESTA DI ASSEGNAZIONE DEL CONTRIBUTO PER LA FREQUENZA DEL CENTRO ESTIVO - ESTATE 2021
DATI DEL RICHIEDENTE (genitore):

Il/La sottoscritto/a _______________________________________________________________________ 

nato/a a ______________________________________________ il _______________________________ 

residente a ____________________________________________________________________________

Via/Piazza _________________________________________________________________ n° _________ 

Tel. n. _______________ Cell. _________________ E-mail ____________________________________ 

Codice Fiscale__________________________________________________________________________ 
DATI DEL FIGLIO FREQUENTANTE IL CENTRO ESTIVO:

Nome e Cognome _______________________________________________________________________ nato/a a _______________________________________________ il _________________________ residente a ________________________      Via/Piazza _______________________________________ n° ___ Codice Fiscale____________________________________________________
chiede l’assegnazione del contributo per la frequenza ai Centri Estivi - Estate 2021 per:

n. ______________ settimane dal ___________________________ al _____________________________ (indicare il periodo della partecipazione al centro estivo)

presso (indicare il nome del Centro Estivo) ___________________________________________________
______________________________________________________________________________________
Dichiaro di essere consapevole delle sanzioni penali e della decadenza dai benefici conseguiti, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445.
Chiedo che il contributo sia erogato con accredito sul c/c intestato a _____________________________________ presso Banca _______________________________________Agenzia/Filiale _______________________

IBAN _________________________________________________________________________________
A tal fine, allego
· copia carta d’identità del richiedente

· copia della/e fattura/e o ricevuta/e (o comunque documenti contabili aventi forza probatoria equivalente) emessa/e dal/i gestore/i comprovante il pagamento per la fruizione del servizio di Centro Estivo Estate 2021
Luogo e Data _______________________________

Il Richiedente
                                                                                                   ____________________________
