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Il sottoscritto/a ………………………………………………………………….…………………… 

nato/a a……………………………………………..il……………………………………………….. 

codice fiscale…………………………………..……………………………………………………… 

residente a…………………………...…………….via……………………………….……………… 

cittadinanza………………………….………………………………………………………………… 

recapito telefonico……………………………………mail….……………………………………..… 

 
 

in qualità di genitore/tutore del MINORE: 

……………………………………………………………………………………..… 

nato/a a………………………………………………………….……..il…………………………… 

codice fiscale…………………………………..……………………………………………………… 

residente a…………………………...………….via……………………………….………………… 

cittadinanza………………………….……………………………………………………………..… 

 

 

CHIEDE 

di poter beneficiare del contributo come previsto dal “bando per l’erogazione di un contributo/vou- 

cher ai minori per favorire la partecipazione ad attivita’ di inclusione sociale di minori e adolescenti 

residenti in valle brembana” 

 Voucher euro 50.00 (IVA compresa) per attività escluso trasporto  

 Voucher euro 70.00 (IVA compresa) per attività comprensive di trasporto offerto dall’ente gestore  
 

e a tal fine 

 

DICHIARA 

del d.p.r. 28 dicembre 2000 n. 445, consapevole della decadenza dal beneficio e delle responsabilità 

penali previste dagli artt. 75 e 76 del medesimo d.p.r. n. 445/2000 nel caso di dichiarazione non 

veritiera e falsità negli atti 

quanto segue: 

 

 di avere un ISEE di euro ............................ (come allegato) 

 di NON aver già presentato domanda di voucher per lo stesso minore sulla misura in oggetto; 

 di aver iscritto il minore all’attività di ............................................ promossa dall’ente accredi- 

tato………………………………………………, con sede ..................................................... per il 

periodo……………….. 

DOMANDA PER VOUCHER RETTE MINORI  

Bando per l’erogazione di un voucher per le famiglie con minori residenti in valle brembana 

 In riferimento ad attività ludico, ricreative, sportive, culturali, e altro rivolte ai minori 

 (0/17 anni) 
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Il sottoscritto DICHIARA inoltre la propria disponibilità a fornire idonea documentazione atta a di- 

mostrare la completezza e la veridicità dei dati dichiarati. 

 

Si impegna inoltre a garantire la presenza del proprio figlio per almeno il 50% dell’attività. 

 

 
 

Luogo e Data Firma del richiedente 

……………………………………………… …………………………………. 

DA ALLEGARE obbligatoriamente: 

- C.I. del dichiarante; 

- Certificazione Isee Ordinario in corso di validità/Certificazione Isee Corrente; 

- documento attestante l’iscrizione all’attività 

- Modulo privacy compilato e firmato 
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