
All’Unione Comuni del Sorbara avente sede legale in  

piazza della Vittoria, 8 

41013 Castelfranco Emilia (MO 

 

Pec: unionedelsorbara@cert.unionedelsorbara.mo.it 

 

SCHEMA DELLA PROPOSTA PROGETTUALE DI ATTIVITA' DI CENTRO ESTIVO 

2024 

(da presentare solo per soggetti che non hanno aderito al progetto conciliazione) 

 

Il/la sottoscritto/a ________________________________________nato/a il 

____/_____/_______________ a ____________________ Prov/Stato _________ Codice 

Fiscale________________________          residente a ____________________ C.A.P. __________ 

Via________________________________  n.____ Tel. 

____________________Cell.________________________ 

e-mail______________________________ 

in qualità di legale rappresentante di/della 

__________________________________________________________________________con 

sede legale 

nel Comune di ______________________ Provincia ______ Via/Piazza 

_____________________________ 

C.F. ________________________________ Partita IVA 

__________________________________________ 

tel. _________________________________ E.mail 

_____________________________________________ 

indirizzo PEC 

___________________________________________________________________________ 

dichiara che il referente operativo del centro estivo è: 

 



Nome e Cognome__________________Cell. __________________________ 

 

E-mail   

 

Dichiara inoltre 

ai sensi degli articoli 46 e 47 del DPR 28 dicembre 2000 n.445, consapevole delle sanzioni penali 

previste dall'articolo 76 del medesimo DPR 445/2000, per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni 

mendaci ivi indicate, che il centro estivo di seguito descritto rispetta tutti i requisiti previsti 

dall’avviso pubblico approvato con Determinazione dirigenziale. 

 

DENOMINAZIONE DEL CENTRO 

ESTIVO:___________________________________________________ 

 

 Oggetto e descrizione sintetica delle attività che si vogliono proporre, compresi eventuali 

laboratori: 

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_________________________________________________ 

 Area tematica di intervento (ludico-educativa, ambientale, sportiva, Ludico-ricreative o Sportive, 

Educative, Laboratoriali, Altro da specificare): 

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

______________ 

 Calendario delle attività, indicando durata dei singoli turni e orario giornaliero di funzionamento 

del centro: 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________



_____________________________________________________________________________

____________________________ 

 Organizzazione della settimana e giornata tipo: 

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________ 

 Modalità di organizzazione del servizio di ristorazione, se previsto: 

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________ 

 Tariffario indicativo dei prezzi settimanali praticati agli utenti, solo per la fascia di età dai 3 ai 

13/17 anni (allegare prospetto): 

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________ 

 

 Fascia di età degli utenti:  

____________________________________________ 

 

 Sede del centro estivo: 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________ 

 Numero posti previsti suddivisi per fascia d’età: 

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________ 

 Numero minimo di iscritti settimanale (maggiore o uguale a 10 iscritti) per i quali ci si impegna 

ad attivare il centro estivo: 

_____________________________ 

 Numero massimo di iscritti settimanale  

       _____________________________ 



 Risorse umane indicative messe a disposizione (specificare la qualifica e le funzioni) per fasce di 

età: 

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

____________________________ 

 Allegare materiale informativo per le famiglie (se già disponibile). 

 

 

 

________________, lì __________________                                                          

Firma _______________________ 

 

 


