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Modulo A 

All’Ufficio Gestione e Sviluppo Risorse Umane 

Oggetto: Adesione centri estivi che hanno stipulato l’accordo con SISSA - anno 
2024 

Il/la sottoscritto/a __________________________________________________ 

in qualità di genitore/trice/tutore/trice/affidatario/a/esercente la potestà genitoriale 

del/la minore ________________________________________________ 

nato/a a ______________________________ il____________________ 

preso atto che il contributo settimanale concesso (sulla base della documentazione 
sul reddito presentata) per l’iscrizione del/la figlio/a sopra indicato/a ai Centri Estivi 
2024 che hanno stipulato l’accordo con SISSA, è pari a € ____________ 
settimanali 

CHIEDE 

di potersi avvalere dell’accordo di partenariato che la Scuola ha stipulato con i 
seguenti Centri estivi privati e per i periodi a fianco indicati: 

Dal Al Denominazione centro estivo/associazione 

DICHIARA, inoltre, di aver formalizzato l’iscrizione del/la minore presso i 
sopraelencati Centri Estivi/Associazioni. 

Con riferimento alla manifestazione di interesse inviata precedentemente, dichiaro 
quanto segue: 
□ confermo le settimane richieste, come sopra indicate
□ rinuncio a nr.___ delle settimane richieste

Il/La sottoscritto/a autorizza il trattamento dei dati personali e sensibili 
esclusivamente ai fini dell’erogazione del beneficio richiesto, ai sensi del D.Lgs. n. 
196/2003 e smi e del Regolamento UE 2016/679. 

Trieste,____  / ____  / _____                ________________________

 FIRMA 
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