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CITTÀ DI RONCADE 
Provincia di Treviso 

Via Roma, 53 31056 – RONCADE (TV) Tel.: 

0422-846204 Fax: 0422 846255 

Casella di posta certificata : roncade@comune.roncade.legalmail.it 

 
 
 

DOMANDA PER L’ASSEGNAZIONE DI CONTRIBUTO COMUNALE 

 A SOSTEGNO DELLA SPESA PER LA FREQUENZA E PARTECIPAZIONE AD ATTIVITA’ 

RICREATIVO-FORMATIVE ESTIVE 

 - ANNO 2024 -   

 

AL COMUNE DI RONCADE 
Via Roma, 53-31056 RONCADE 

roncade@comune.roncade.legalmail.it 

 
  Il sottoscritto 

Cognome e nome*   

Codice fiscale*                 

Luogo di nascita*  Data di nascita*    

Comune di residenza*  Provincia  C.A.P.  

Indirizzo*  n° civico*  

Cellulare*  MAIL* 

altro recapito telefonico  

*dati obbligatori 

 

in qualità di: 

□ GENITORE (o soggetto esercente la responsabilità genitoriale) 

□ STUDENTE MAGGIORENNE intestatario di c/c bancario/postale 

 

 

 dello studente 
(opzione da selezionare se lo studente è un minore o è maggiorenne NON intestatario di c/c bancario o postale) 

 
      *dati obbligatori 

 

Cognome e nome*   

Codice Fiscale*                 

Luogo di nascita*  Data di nascita*    

Comune di residenza*  Provincia*  
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CHIEDE 

la concessione del contributo comunale a sostegno della spesa sostenuta per l’attività ricreativo-formativa 

estiva: 

(denominazione attività)____________________________________________________________________ 

svolta dal_________________al________________________in____________________________________ 

organizzata da____________________________________________________________________________ 

con sede _______________________________________via ____________________________n._________ 

C.F./P.I._______________________________________________________________________________ 

 

(denominazione attività)____________________________________________________________________ 

svolta dal_________________al________________________in____________________________________ 

organizzata da____________________________________________________________________________ 

con sede _______________________________________via ____________________________n._________ 

C.F./P.I._______________________________________________________________________________ 

  
 
A tal fine il sottoscritto, ai sensi degli artt. 46 e 47 del DPR 28/12/2000 n.445, consapevole delle sanzioni 
penali previste dall’art. 76, DPR 28 dicembre 2000, n. 445 per le ipotesi di falsità in atti e 
dichiarazioni mendaci ivi indicate, sotto la propria responsabilità, 

 
DICHIARA: 

1) di essere: 
□   cittadino/a italiano/a; 
□   cittadino/a comunitario/a; 
□   cittadino/a extracomunitario/a con regolare permesso di soggiorno;   
 

2) che lo studente è residente nel Comune di Roncade; 

3) che lo studente nell’a.s. 2023/2024 ha frequentato: 

□ la Scuola Primaria                                      _______________________________classe__________; 
□ la Scuola Secondaria di Primo Grado      _______________________________classe__________; 
□ la Scuola Secondaria di Secondo Grado _______________________________classe__________; 

 
con sede in_______________________________Via___________________________n.__________; 

 

4) che le spese per la partecipazione ad attività ricreativo-formative estive dello studente, ammissibili e 

documentabili, ammontano complessivamente a € _____________________________; 

 

 

DICHIARA ALTRESI’: 
 

-   che lo studente è persona con disabilità              SI’               NO 
 
-   che lo studente nell’a.s. 2023/2024: 

 
□   ha conseguito i giudizi di valutazione come da documento di valutazione a.s. 2023/2024 allegato 

(per gli studenti della Scuola primaria); 



ALL. B)  
 

3 

 

□   ha conseguito una valutazione finale pari a ____ /10 o  ______/100; 

□   ha superato l’esame di Stato della Scuola secondaria 2° grado con il seguente voto_____________; 
 
□ di essere in possesso di attestazione I.S.E.E. in corso di validità pari a €_________________; 
         oppure 
□ di non essere in possesso di attestazione I.S.E.E.; 

 

□ di aver conseguito per l’anno 2024 per il proprio figlio/a premi/ borse di studio o altri benefici economici 
per la medesima finalità da altri enti o soggetti privati: 

 
      contributo erogato da_______________________________ nell’importo di € ________________; 

oppure 
□ di non aver conseguito per l’anno 2024 per il proprio figlio/a premi/ borse di studio o altri benefici 

economici per la medesima finalità da altri enti o soggetti privati; 
 

- di aver preso visione e di accettare quanto indicato nell’avviso pubblicato all’Albo pretorio prot. ………  
del …………..; 
 

- di essere consapevole che verranno effettuati controlli sulla veridicità delle dichiarazioni (art. 71 DPR 
445/2000 – art. 4 D.Lgs. n. 109/1998 – art. 6 DPCM 221/1999) ed in caso di non veridicità vi sarà 
decadenza del contributo ottenuto e denuncia all’autorità giudiziaria (art. 75 e 76 DPR 445/2000); 

 
- di essere consapevole che ai sensi dell’art. 75, co. 1-bis del D.P.R. 445/2000, la dichiarazione mendace 

comporta, altresì, la revoca degli eventuali benefici già erogati nonché il divieto di accesso a contributi, 
finanziamenti e agevolazioni per un periodo di 2 anni decorrenti da quando l'amministrazione ha 
adottato l'atto di decadenza; 

 

 

CHIEDE INOLTRE 
 

 che, in caso di accoglimento della domanda, il contributo venga erogato tramite accredito sul conto 
corrente bancario /postale con il seguente codice IBAN: 
 

 
  BANCA/POSTA________________________________________________________________ 
  Intestato a       ________________________________________________________________ 
 
 

▪ IBAN BANCARIO O POSTALE E NOMINATIVO/I DEL/I GENITORE/I INTESTATARIO/I SE LO STUDENTE E’ MINORENNE 
▪ IBAN BANCARIO O POSTALE DELLO STUDENTE SE MAGGIORENNE 
▪ IBAN BANCARIO O POSTALE NOMINATIVO/I DEL/I GENITORE/I INTESTATARIO/I SE LO STUDENTE E’ MAGGIORENNE MA NON 

POSSIEDE UN CONTO CORRENTE BANCARIO O POSTALE A SE’ INTESTATO 
 

 
 
ALLEGA LA SEGUENTE DOCUMENTAZIONE: 

 

- copia del documento di identità in corso di validità del richiedente; 

- copia del titolo di soggiorno valido ed efficace del richiedente (solo per i cittadini extra EU); 

- certificazione attestante la condizione di disabilità dello studente, se in possesso; 

- copia documento di valutazione finale a.s. 2023/2024 (solo per gli studenti della Scuola Primaria); 

 

                           

 



ALL. B)  
 

4 

 

-  documentazione giustificativa delle spese sostenute (fatture/ricevute di pagamento). 

 

 
 

 

DATA   

IL RICHIEDENTE 

 
 
____________________________
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Informativa ai sensi dell’articolo 13 del Regolamento UE n. 2016/679 
 
Ai sensi dell’art. 13 del Regolamento UE n. 2016/679 (di seguito “GDPR 2016/679”), recante disposizioni a tutela delle persone e di 

altri soggetti rispetto al trattamento dei dati personali, si informa che i dati personali forniti formeranno oggetto di trattamento nel 

rispetto della normativa sopra richiamata e dei principi di liceità, correttezza e trasparenza. 

Titolare del trattamento 

Il Titolare del trattamento è il Comune di Roncade, Via Roma, 53 - 31056 Roncade (TV) Tel:0422 8461 - Posta Certificata: 

roncade@comune.roncade.legalmail.it 

Responsabile della protezione dei dati (DPO) 

Il responsabile della protezione dei dati (DPO) è Dei Rossi Veronica, via Torino 180 – 30172 Venezia-Mestre - Riferimento telefonico: 

041/928221 e-mail: dpo@comune.roncade.tv.it 

Finalità del trattamento 

I dati personali forniti sono necessari per gli adempimenti previsti per legge ed ai fini del procedimento per il quale sono resi. 

Modalità di trattamento e conservazione 

Il trattamento sarà svolto in forma automatizzata e/o manuale, nel rispetto di quanto previsto dall’art. 32 del GDPR 2016/679 ad 

opera di soggetti appositamente incaricati e in ottemperanza a quanto previsto dagli art. 29 GDPR. I dati personali saranno conservati 

per il periodo di tempo necessario per il conseguimento delle finalità per le quali sono raccolti e trattati e potranno successivamente 

essere conservati se funzionali ad altri servizi. 

Ambito di comunicazione e diffusione 

I dati raccolti non saranno diffusi ma potranno essere oggetto delle comunicazioni necessarie e che quindi potranno comportare il 

trasferimento di dati ad enti pubblici e ad altri soggetti per l’adempimento degli obblighi di legge. 

Diritti dell’interessato 

In ogni momento, Lei potrà esercitare, ai sensi degli articoli dal 15 al 22 del Regolamento UE n. 2016/679, il diritto di: 

a) chiedere la conferma dell’esistenza o meno di propri dati personali; 

b) ottenere le indicazioni circa le finalità del trattamento, le categorie dei dati personali, i destinatari o le categorie 

di destinatari a cui i dati personali sono stati o saranno comunicati e, quando possibile, il periodo di conservazione; 

c) ottenere la rettifica e la cancellazione dei dati; 

d) ottenere la limitazione del trattamento; 

e) ottenere la portabilità dei dati, ossia riceverli da un titolare del trattamento, in un formato strutturato, di uso 

comune e leggibile da dispositivo automatico, e trasmetterli ad un altro titolare del trattamento senza impedimenti; 

f) opporsi al trattamento in qualsiasi momento; 

g) opporsi ad un processo decisionale automatizzato relativo alle persone fisiche, compresa la profilazione; 

h) chiedere al titolare del trattamento l’accesso ai dati personali e la rettifica o la cancellazione degli stessi o la limitazione 

del trattamento che lo riguardano o di opporsi al loro trattamento, oltre al diritto alla portabilità dei dati; 

i) revocare il consenso in qualsiasi momento senza pregiudicare la liceità del trattamento; 

j) proporre reclamo a un’autorità di controllo. 

Il Suo rifiuto di comunicare informazioni obbligatoriamente dovute e necessarie potrebbe comportare l’impossibilità della corretta 

erogazione del servizio specificatamente richiesto o dovuto. 

L'apposita istanza relativa all’esercizio dei sopracitati diritti potrà essere presentata o al Titolare del trattamento o al Responsabile 

alla protezione dei dati designato, ai recapiti sopraindicati (ex artt. 15 e ss. Reg. 679/16). 

 
Io sottoscritto/a dichiaro di aver ricevuto l’informativa che precede. 

 
Data,    
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