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AL SINDACO DEL 

COMUNE DI MARNATE 

      

                 

DOMANDA PER CONCESSIONE VOUCHER FINALIZZATI ALLA PROMOZIONE DI ATTIVITÀ 

SPORTIVE PER BAMBINI E RAGAZZI CON DISABILITÀ O APPARTENENTI A FAMIGLIE IN 

CONDIZIONI ECONOMICHE MENO FAVOREVOLI ANNO SPORTIVO 2025/2026 

 

Intervento finanziato 

dall’Autorità Garante per l’Infanzia e l’Adolescenza 

 

 

Il/La sottoscritto/a _________________________________________________________________________ 

nato/a a   __________________il  _______________  codice fiscale _________________________________ 

e residente a Marnate in via _____________________________________  n° __________ 

telefono   _________________________ 

email      __________________________ 

iban per l’accredito _________________________________intestato a_______________________________ 

 

C H I E D E 

 

Di beneficiare di un contributo per la seguente attività sportiva praticata nell’anno sportivo 2025/2026: 

 

sport: ___________________________________________________________________________________ 

Associazione sportiva: ________________________________________di____________________________ 

 

in favore del/lla proprio/a figlio/a (di età compresa tra i 6 ed i 17 anni):  

 

cognome e nome: _________________________________________________________________________ 

nato/a a _________________________________ il _____________________ 

e residente a Marnate in via _____________________________________  n° __________ 
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per (barrare una delle due opzioni): 

 

appartenenza a nucleo in condizioni economiche meno favorevoli (con attestazione ISEE ≤ € 25.000) 

 si allegano: 

- copia del proprio documento di identità 

- copia del documento di identità del/lla proprio/a figlio/a 

- pezza giustificativa attestante l’iscrizione 

- ricevute dei pagamenti effettuati 

- attestazione ISEE in corso di validità 

 

     minore in condizione di disabilità 

 si allegano:  

- copia del proprio documento di identità 

- copia del documento di identità del/lla proprio/a figlio/a 

- pezza giustificativa attestante l’iscrizione 

- ricevute dei pagamenti effettuati 

- documentazione comprovante lo stato di disabilità (diagnosi, verbale di accertamento, verbali 

INPS) 

 

consapevole e a conoscenza di quanto prescritto dall’art. 75 del D.P.R. n. 445 del 28/12/2000 sulla decadenza 

dei benefici ottenibili sulla base di dichiarazioni non veritiere, e dal successivo art. 76 sulle responsabilità 

penali in caso di dichiarazioni mendaci, sotto la mia responsabilità 

 

 

D I C H I A R A 

 

 Di dare atto dell’avvenuta frequenza del/lla proprio/a figlio/a all’attività sportiva nell’anno sportivo 

2025/2026 secondo le modalità indicate e giustificate dalle ricevute di pagamento allegate; 

 

        di aver beneficiato del contributo sui costi di frequenza all’attività sportiva nell’anno sportivo 

2025/2026 pari ad € __________  complessivi riconosciuto da _____________________ 

                                                                 oppure  

di non aver beneficiato di alcun contributo sui costi di frequenza all’attività sportiva nell’anno 

sportivo 2025/2026; 

     FIRMA _______________________________________ 

 

 

 

ll presente modulo compilato, corredato dalla documentazione richiesta, deve essere inviato tramite mail 

all’indirizzo protocollo@comune.marnate.va.it oppure consegnato cartaceo presso il Settore Politiche 

Sociali. 
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SETTORE POLITICHE SOCIALI:  

RICHIESTA BENEFICIO SOCIALE 

Informativa ai sensi art. 13 Regolamento UE 2016/679 

(Regolamento Generale sulla Protezione dei Dati) 
 

 

La informiamo che i dati raccolti saranno trattati ai sensi dell’art. 13 del Regolamento UE 2016/679 per la protezione dei 

dati personali. 

Il titolare del trattamento dei dati è il Comune di Marnate, nella persona del Sindaco, che lei potrà contattare ai seguenti 

riferimenti: telefono: 0331/368200 Indirizzo PEC: protocollo@comunemarnate.legalmailpa.it.  

Potrà altresì contattare Si.net,  Responsabile esterno della protezione dei dati, al seguente indirizzo di posta elettronica: 

rpd@sinetinformatica.it 

Il trattamento dei dati personali raccolti viene effettuato ai sensi dell’art. 6 par. 1 del Regolamento 679/2016, ovvero per 

l’esecuzione di un compito di interesse pubblico, nello specifico per verificare la sussistenza delle condizioni, nei limiti 

dei parametri regolamentari e legislativi, per il riconoscimento di un beneficio sociale.  

 I dati raccolti: 

 sono trattati da personale dell’ente appositamente autorizzato e/o da altri soggetti designati dal Titolare in forma 

scritta come di Responsabili del trattamento, per attività strumentali al perseguimento delle finalità dell’ente; 

 saranno comunicati a soggetti pubblici per l’osservanza di obblighi di legge o per finalità connesse 

all’esecuzione di compiti di interesse pubblico; 

 sono conservati per il tempo necessario allo svolgimento del procedimento in oggetto e tenuto conto degli 

obblighi di legge a cui il Titolare deve sottostare nell’adempimento delle proprie funzioni istituzionali; 

 possono essere soggetti a comunicazione e/o a diffusione esclusivamente in adempimento ad obblighi previsti 

dalla legge o da regolamenti; 

 non saranno trasferiti a paesi terzi. 

Le comunichiamo inoltre, che il conferimento dei dati è obbligatorio, l’assenza degli stessi è pregiudizievole 

all’istruttoria di analisi e valutazione per il beneficio richiesto. 

Potrà far valere, in qualsiasi momento e ove possibile, i Suoi diritti, in particolare con riferimento al diritto di accesso ai 

Suoi dati personali, nonché al diritto di ottenerne la rettifica o la limitazione, l’aggiornamento e la cancellazione, nonché 

con riferimento al diritto di portabilità dei dati e al diritto di opposizione al trattamento, salvo vi sia un motivo legittimo 

del Titolare del trattamento che prevalga sugli interessi dell’interessato, ovvero per l’accertamento, l’esercizio o la difesa 

di un diritto in sede giudiziaria. 

Potrà esercitare i Suoi diritti rivolgendosi al Titolare o al Responsabile della protezione dei dati, reperibili ai contatti sopra 

indicati. .Ha diritto di proporre reclamo all’Autorità Garante per la protezione dei dati personali qualora ne ravvisi la 

necessità. 

Il Titolare non adotta alcun processo decisionale automatizzato, compresa la profilazione, di cui all’articolo 22, paragrafi 

1 e 4, del Regolamento UE n. 679/2016. 

 

Con la sottoscrizione della presente il firmatario dichiara di aver preso visone dell'informativa sopra esplicata. 

 

 

____________, li ________________     Firma per esteso ______________________ 
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