
 
ALLEGATO B)  
Approvato con determinazione n. 61 del 3/09/2020 
 

DOMANDA DI AMMISSIONE ALLA GRADUATORIA PER L'ASSEGN AZIONE DI VOUCHER A 
COPERTURA DEI COSTI DI ISCRIZIONE A CORSI PER SOSTE NERE LA PRATICA 
MOTORIA E SPORTIVA E CONTRASTARE L’AUMENTO DELLA SE DENTARIETÀ 

DETERMINATO DALL’EMERGENZA COVID-19, PER BAMBINE/I E RAGAZZE/I DA 6 A 16 
ANNI O FINO A 26 ANNI SE DISABILI. ANNO SPORTIVO 20 20/2021 

Le domande possono essere presentate dal 7/09/2020 al 7/10/2020 ore 13,00  

 
 

Al Comune di Montiano 
Settore Cultura e Sport Servizio Sport 

Piazza Maggiore, 3 (FC) 
pec: montiano@unionevallesavio.it 

 

* la compilazione dei campi contrassegnati con l’asterisco è OBBLIGATORIA 
DATI ANAGRAFICI – Compili gli spazi  

Il/la Sottoscritto/a, *Cognome____________________________________________________________________ 

*Nome__________________________________________________________________ *Nato il ____/____/_______ 

*Nato a __________________________________ Prov. ____________ *Nazione ______________________ 

*C.Fiscale __/__/__/__/__/__/__/__/__/__/__/__/__/__/__/__ *Cittadinanza ______________________________ 

*Residente nel Comune di _____________________________________________________________________ 

*Provincia ___________________________________________ Codice Avviamento Postale __/__/__/__/__ 

* Indirizzo __________________________________________________________________ *  N° ______ /____ 

 

DOMICILIO – Da compilare qualora il domicilio NON  coincida con la residenza  

*Comune __________________________________________________________________________________  

Provincia _____________________________________________ Codice Avviamento Postale __/__/__/__/__  

* Indirizzo __________________________________________________________________ *  N° ______ /_____ 

 

RECAPITO TELEFONICO / E-MAIL – Compili gli spazi pe r ricevere eventuali informazioni relative alla sua pratica  

Telefono _________________________________ Cellulare _________________________________ 

E-mail __________________________________ Fax ____________________________________ 

IN QUALITA’ DI:  

↓ (spuntare una ed una sola scelta) 



• Genitore 
• Tutore con disposizione del Tribunale di ____________________________________________________ 

N. ________________________________ del _________________ 

Per ottenere il contributo i ragazzi devono avere tra i 6 e i 16 anni o fino a 26 anni se disabili (il compimento dell’anno 
di età deve avvenire entro il 31/12/2020) 

DATI  ANAGRAFICI DEL 1° FIGLIO/A PER IL QUALE SI CHIEDE L’EROGAZIONE DEL CONTRIBUTO - Compilare gli spazi   

*Cognome___________________________________________*Nome______________________________________
_ 

*Nato il ____ /____ /______ *a _____________________________________________________________________ 

*Residente a Montiano in Via _________________________________________________________ , n. ________ 

*Attività sportiva __________________________________ Società 
_________________________________________  

*Costo del corso __________________________________ 

 

DATI  ANAGRAFICI DEL 2° FIGLIO/A PER IL QUALE SI CHIEDE L’EROGAZIONE DEL CONTRIBUTO - Compilare gli spazi   

*Cognome___________________________________________*Nome______________________________________
_ 

*Nato il ____ /____ /______ *a _____________________________________________________________________ 

*Residente a Montiano in Via _________________________________________________________ , n. ________ 

*Attività sportiva __________________________________ Società _______________________________________ 

*Costo del corso __________________________________ 

 

DATI  ANAGRAFICI DEL 3° FIGLIO/A PER IL QUALE SI CHIEDE L’EROGAZIONE DEL CONTRIBUTO - Compilare gli spazi   

*Cognome___________________________________________*Nome______________________________________
_ 

*Nato il ____ /____ /______ *a _____________________________________________________________________ 

*Residente a Montiano in Via _________________________________________________________ , n. ________ 

*Attività sportiva __________________________________ Società _______________________________________ 

*Costo del corso __________________________________ 

 

DATI  ANAGRAFICI DEL 4° FIGLIO/A PER IL QUALE SI CHIEDE L’EROGAZIONE DEL CONTRIBUTO - Compilare gli spazi   

*Cognome___________________________________________*Nome______________________________________
_ 

*Nato il ____ /____ /______ *a _____________________________________________________________________ 

*Residente a Montiano in Via _________________________________________________________ , n. ________ 

*Attività sportiva __________________________________ Società _______________________________________ 

*Costo del corso __________________________________ 



 

DATI  ANAGRAFICI DEL 5° FIGLIO/A PER IL QUALE SI CHIEDE L’EROGAZIONE DEL CONTRIBUTO - Compilare gli spazi   

*Cognome___________________________________________*Nome______________________________________
_ 

*Nato il ____ /____ /______ *a _____________________________________________________________________ 

*Residente a Montiano in Via _________________________________________________________ , n. _______ 

*Attività sportiva __________________________________ Società _______________________________________  

*Costo del corso __________________________________ 

 

CHIEDE  

L'AMMISSIONE ALLA GRADUATORIA PER L'ASSEGNAZIONE DI UN VOUCHER A COPERTURA 
DEI COSTI DI ISCRIZIONE A CORSI, ATTIVITÀ E CAMPIONATI SPORTIVI. ANNO SPORTIVO 
2020/2021 

E DICHIARA  

Consapevole che le dichiarazioni mendaci, le falsità negli atti e l’esibizione di atti contenenti dati non 
veritieri sono puniti ai sensi dell’art. 76 del DPR 445/2000 con le sanzioni previste dalla legge penale e dalle 
leggi speciali in materia: 

♦ che il proprio nucleo familiare comprende un figlio di età tra i 6 anni e i 16 anni o fino a 26 anni, se 
disabile; 

♦ che il proprio nucleo familiare comprende due figli di età tra i 6 anni e i 16 anni o fino a 26 anni, se 
disabile; 

♦ che il proprio nucleo familiare comprende tre figli di età tra i 6 anni e i 16 anni o fino a 26 anni, se 
disabile; 

♦ che il proprio nucleo familiare comprende quattro o più figli di età tra i 6 anni e i 16 anni o fino a 26 anni, 
se disabile; 

♦ che il valore ISEE del nucleo familiare, fino a tre figli, è ricompreso tra € 3.000,00 e € 17.000,00 ed è 
precisamente pari ad € ___________________________ 

♦ che il valore ISEE del nucleo familiare, con quattro o più figli, è ricompreso tra € 3.000,00 e € 28.000,00 
ed è precisamente pari ad € ___________________________ 

♦ che ha effettuato/effettuerà l'iscrizione ad un corso, attività e/o campionato sportivo organizzato da 
associazioni e società sportive dilettantistiche iscritte al Registro CONI e al Registro Parallelo CIP, per 
l'anno sportivo 2020/2021; 

♦ di essere a conoscenza che il voucher è concesso come “contributo per la copertura dei costi di iscrizione a 
corsi, attività e campionati sportivi organizzati da associazioni e società sportive per bambine/i ragazze/i da 6 
a 16 anni o fino a 26 anni se disabile. Anno sportivo 2020/2021" ed ha il seguente valore: 

- € 150,00 se il nucleo familiare comprende un figlio di età tra i 6 anni e i 16 anni o fino a 26 anni, se 
disabile; 



- € 200,00 se il nucleo familiare comprende due figli di età tra i 6 anni e i 16 anni o fino a 26 anni, se 
disabile; 

- € 250,00 se il nucleo familiare comprende tre figli di età tra i 6 anni e i 16 anni o fino a 26 anni, se disabile; 

- € 150,00 dal quarto figlio in poi, nel caso in cui il nucleo familiare comprenda quattro o più figli di età tra i 
6 anni e i 16 anni o fino a 26 anni, se disabile; 

♦ di essere a conoscenza che il Comune di Montiano verserà direttamente alle famiglie il voucher previsto 
dopo aver verificato la ricevuta di pagamento della quota di iscrizione ai corsi, attività e campionati sportivi 
rilasciata dalle singole associazioni e/o società sportive dilettantistiche; 

♦ in caso di bambine/i ragazze/i disabili, di essere a conoscenza che Il Comune di Montiano verserà 
direttamente alle famiglie il voucher previsto dopo aver verificato la documentazione sanitaria attestante la 
disabilità e la ricevuta di pagamento della quota di iscrizione ai corsi, attività e campionati sportivi rilasciata 
dalle singole associazioni e/o società sportive dilettantistiche; 

♦ di essere a conoscenza che il voucher, una volta concesso, previa comunicazione del Comune di 
Montiano, dovrà essere riscosso presso la Tesoreria Comunale, solo dall'intestatario della presente 
domanda o, in alternativa, accreditato sul seguente IBAN: 

 

Istituto Bancario/Poste Italiane  

Agenzia/Filiale:   

CODICE IBAN  
COD. 
NAZ. 

2 
lettere 

Check 
CIN 

2 cifre 

CIN 
1 

lette
ra 

ABI 
5 cifre 

CAB 
5 cifre 

Nr. Conto Corrente 
12 caratteri alfanumerici senza barre, spazi, punti e 

con eventuali zeri riempitivi a sinistra 

                           

Montiano, _____________ 

FIRMA  

……………………………………………………….. 

Si allegano alla presente domanda: 

□ fotocopia di documento d’identità in corso di validità 

□ modulo privacy sottoscritto 
□ documentazione disabilità riconosciuta (se con figli disabili fino ai 26 anni) 

 

 



Informativa per il trattamento dei dati personali  
(Ai sensi dell’art. 13 del Regolamento europeo n. 679/2016) 

 
Ai sensi dell’art. 13 del Regolamento europeo (UE) 2016/679 (di seguito GDPR), il Comune di 
Montiano, in relazione ai dati personali di cui questo Ente entrerà nella disponibilità a seguito della 
presente procedura, al fine di dare esecuzione alle norme che tutelano il trattamento dei dati 
personali delle persone fisiche, con la presente informativa intende fornire le informazioni 
essenziali che permettono alle persone fisiche l’esercizio dei diritti previsti dalla vigente normativa: 
Titolare  
Titolare del trattamento è il Comune di Montiano, con sede in Piazza Maggiore, 3 – Montiano. 
Responsabile del trattamento è il Settore Affari Generali, in persona del Dirigente.  
Finalità del trattamento dei dati: 
I dati personali saranno trattati per le seguenti finalità: 
 a) finalità relative all’adempimento di un obbligo legale al quale il titolare del trattamento è 
soggetto;  
b) finalità necessarie ad accertare, esercitare o difendere un diritto in sede giudiziaria o 
ogniqualvolta le autorità giurisdizionali esercitino le loro funzioni giurisdizionali.  
Il conferimento dei Dati Personali per le finalità sopra elencate è facoltativo, ma il loro eventuale 
mancato conferimento potrebbe rendere impossibile riscontrare una richiesta o adempiere ad un 
obbligo legale a cui il titolare del trattamento è soggetto.  
Base giuridica del trattamento  
Base giuridica che legittima l’utilizzo dei dati per tali finalità è la necessità di disporre di dati 
personali per adempiere un obbligo legale al quale è soggetto il titolare del trattamento.  
Modalità d’uso dei suoi dati personali  
I dati personali potranno essere trattati a mezzo sia di archivi cartacei che informatici e trattati con 
modalità strettamente necessarie a far fronte alle finalità sopra indicate.  
Destinatari  
I dati saranno comunicati agli altri soggetti coinvolti nella procedura.  
Tempo di conservazione dei dati  
I dati personali, oggetto di trattamento per le finalità sopra indicate, saranno conservati, per il tempo 
in cui l’Ente è soggetto ad obblighi di conservazione previsti, da norme di legge o regolamento.  
Diritti dell’interessato e contatti  
Nei limiti previsti dalle norme applicabili tali dati potranno essere sottoposti ad accesso da parte di 
coloro che sono portatori di un interesse. L’interessato ha il diritto di conoscere chi sono i 
responsabili del trattamento, ottenere la conferma dell’esistenza o meno di dati personali che la 
riguardano, accedere ai suoi dati, farli aggiornare, integrare, rettificare o cancellare, di chiederne la 
limitazione e di opporsi al loro trattamento nei casi previsti dalla legge, proporre reclamo al Garante 
www.garanteprivacy.it per la protezione dei dati personali, richiedere la portabilità dei dati e far 
valere il diritto all’oblio.  
Il Titolare del trattamento ha provveduto alla nomina del DPO, a cui si potrà rivolgere inviando 
comunicazione al seguente indirizzo mail: privacy@unionevallesavio.it. 
 
 

FIRMA  

……………………………………………………….. 
 


