COMUNE DI SANT’ANGELO DI BROLO
C.A.P. 98060 CITTA’ METROPOLITANA DI MESSINA C.F. 00108980830

18 61U, 2021
! Prod. '1 71 OZ ?

SERVIZI EDUCATIVI E RICREATIVI PER L'INFANZIA E L’ ADOLESCENZA
COLONIA ESTIVA

IL SINDACO
Visti I'articolo 63 (Misure per favorire le opportunita e per il contrasto alla poverta educativa) del Decreto Legge 25
maggio 2021, n. 73 e la nota n. 23196/2021 avente ad oggetto “Finanziamento dei centri estivi 2021 e contrasto alla
poverta educativa”
COMUNICA
che il Comune di Sant’Angelo di Brolo intende attuare una colonia estiva, la quale prevede attivita ricreative e di
socializzazione, finalizzate a promuovere I'attivita fisica, il processo di crescita ed il rapporto relazionale dei bambini e

degli adolescenti e supportando le famiglie attraverso I'offerta formativa gratuita dell’attivita extrascolastica.

Attivita rivolte ai destinatari:

e  Attivita ludiche, balneazione, gioco e svago.

Destinatari della misura:

Il servizio sara rivolto prioritariamente a minori e/o adolescenti residenti nel Comune di Sant’Angelo di Brolo, ivi
compresi i portatori di handicap, che versano in una condizione di maggiore fragilita sociale ed economica e che
richiedono interventi finalizzati alla piena integrazione nel contesto socio-ambientale di appartenenza.

Il target dell’azione & riferito ad un numero presunto di 25 bambini ed adolescenti dai sei ai diciassette anni.
Qualora le istanze siano superiori al numero previsto potra essere redatta graduatoria sulla scorta delle valutazioni
socio economiche ed ambientali.

Durata della misura

Dal lunedi al venerdi, in orario antimeridiano, per 4 ore al giorno.

Periodo presunto di svolgimento Luglio — Agosto 2021.

Il servizio & a titolo gratuito.

Clausola di salvaguardia

Ove esigenze di pubblico interesse lo rendano necessario rimane facolta dell’ Ente valutare I'ammissione di un
numero diverso di bambini e/o annullare la misura e/o variarne la durata e/o richiedere una quota di
compartecipazione.

INVITA

i cittadini interessati a presentare istanza depositandola all'Ufficio Protocollo , entroil 30/06/2021, allegando la
seguente documentazione:

- Certificato medico di idoneita allo svolgimento delle attivita.

- Richiesta dei servizi territoriali (ASP n.5).

Per informazioni e il ritiro dello schema di domanda, rivolgersi all’ Ufficio

sitoistituzionaledell’ﬁntx—ﬁ Gy 2021

Sant’Angelo di Brolo

fvizi Sociali o scaricare il modello dal

ILSINDACO
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COMUNE DI SANT’ANGELO DI BROLO

C.A.P. 98060 CITTA’ METROPOLITANA DI MESSINA C.F. 00108980830

Al Sig. Sindaco
del Comune di sant’Angelo di Brolo

SEDE
OGGETTO: DOMANDA DI PARTECIPAZIONE ALLA COLONIA ESTIVA. ANNO 2021.
Il sottoscritto (cognome e nome in stampatello)
nato/a , prov. ( ), il e
residente nel comune di Sant’Angelo di Brolo in via , n°
, telefono ,  cellulare ,  email
La sottoscritta (cognome e nome in stampatello)
nato/a , prov. ( ), 1
residente nel comune di Sant’Angelo di Brolo in via , n°
, telefono ,  cellulare ,  email
Genitori del minore nato a il

’ 3

Valendosi delle disposizioni di cui agli artt. 46/47 della normativa sulla documentazione amministrativa di cui al
D.P.R. 28 dicembre 2000, n® 445 — Testo unico delle disposizioni legislative ¢ regolamentari in materia di
documentazione amministrativa, consapevoli delle sanzioni previste all’art 76 e della decadenza dai benefici
previsti dall’art. 75 del medesimo T.U. in caso di dichiarazioni false o mendaci, sotto la loro responsabilita,
CHIEDONO che il proprio figlio possa partecipare alla COLONIA ESTIVA GIORNALIERA 2021;
A tal fine DICHIARANO

e di essere cittadini italiani;

e di essere cittadini

® diavere la residenza anagrafica nel Comune di Sant’Angelo di Brolo;
® diessere consapevoli che la partecipazione del proprio figlio/a all’attivita in oggetto avviene ad esclusiva
responsabilita dei genitori e/o esercenti la patria podesta e di esonerare il Comune di Sant’Angelo di
Brolo da ogni qualsivoglia responsabilita che possa derivare dalla partecipazione del proprio figlio/a
all'attivita in oggetto;
® diautorizzare il trattamento dei dati ai sensi delle vigenti normative in materia;
Allegano:
® Copia della carta d’identita det genitori;
e Copia tessera sanitaria e documento d’identita del minore;
® Liventuale certificazione di disabilita ai sensi della L.n° 104/1992;
¢ CERTIFICATO ATTESTANTE L'TDONEITA’ ALLA PRATICA SPORTIVA NON AGONISTICA.
DATA,

FIRMA DI ENTRAMBI I GENITORI



