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MODULO ISCRIZIONE CENTRO ESTIVO SPORTIVO COMUNALE LANUVIO 2026 

(Dichiarazioni rese ai sensi del D.P.R. 445/2000) 

 

Il/La sottoscritto/a __________________________________ Nato/a a _______________________ 

il ______________________________ C.F. ____________________________________________ 

tel. ____________________________________________________________________________ 

 

DICHIARA 

󠆭 di essere residente nel Comune di Lanuvio in via/piazza_________________________________ 

_________________________________ N° ____ 

  

󠆭 di essere impiegato lavorativamente sul territorio del Comune di Lanuvio (specificare l’azienda)  

__________________________ 

 

󠆭 di non essere residente nel Comune di Lanuvio 

 

CHIEDE 

L’iscrizione alle attività del centro estivo sportivo anno 2026 del/la proprio/a figlio/a 

Cognome _______________________________ Nome ________________________________ 

Nato/a a   _____________________________ il ______________________________________ 

Residente a _____________________________ in Via__________________________________ 

C.F. ______________________________________ 
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Indicare i dati anagrafici dell’altro genitore: 

Nome_________________________________________ Cognome____________________________ 

Luogo di nascita__________________________ data di nascita_______________________________ 

C.Fiscale__________________________________________________________________________ 

Tel_________________________________________________ 

Nelle seguenti settimane:  

 Indicare con una X le settimane a cui si aderisce 

Settimana 1 (dal 8 giugno al 12 giugno)  

Settimana 2 (dal 15 giugno al 19 giugno)  

Settimana 3 (dal 22 giugno al 26 giugno)  

Settimana 4 (dal 29 giugno al 3 luglio)  

Settimana 5 (dal 6 luglio al 10 luglio)  

Settimana 6 (dal 13 luglio al 17 luglio)  

Settimana 7 (dal 20 luglio al 24 luglio)  

Settimana 8 (dal 27 luglio al 31 luglio)  

Settimana 9 (dal 31 agosto al 4 settembre)  

 

Ogni eventuale modifica deve essere comunicata entro il venerdì precedente 

Il Centro Sportivo Comunale, aperto a tutti i partecipanti dai 4 ai 14 anni, avrà un limite massimo di 100 

partecipanti a settimana (vale l’ordine cronologico dalla ricezione della domanda). Verrà concessa la 

priorità alle iscrizioni richieste dai residenti in Lanuvio o da figli di persone che lavorano sul territorio 

comunale nonché gli utenti segnalati dal servizio sociale. 

N.B. Al fine di garantire la partecipazione ad ogni bambino, sarà cura dell’organizzatore confermare, previa 

comunicazione, l’adesione al Centro Sportivo Comunale e le settimane possibili. 

La quota settimanale del centro estivo è di 30€ a settimana per i residenti e 45€ a settimana per i non 

residenti, cui dovrà essere aggiunto (una tantum) il costo di iscrizione pari a 20€ (comprensivo di 

assicurazione). Per i fratelli la quota settimanale è ridotta del 10% a persona. 

Il pagamento anticipato di 3, o più settimane, consecutive dà diritto a 5 euro di sconto per ogni settimana 

richiesta. 
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Il saldo dovrà avvenire cinque giorni prima della fruizione del centro estivo tramite PAGOPA con causale 

“Centro estivo comunale nome e cognome bambino e la/le settimana/e di riferimento” e dovrà essere 

mostrata al momento dell’ingresso. Si rimette link di accesso al sito PAGOPA 

https://www.cittadinodigitale.it/apspagopa/Payment/PagamentiAnonimiTipoPagamento (scegliere 

pagamento spontaneo - altre entrate) 

Le adesioni dovranno essere inviate ai seguenti indirizzi mail: daniela.middei85@gmail.com dal 15 maggio 

al 29 maggio. 

Note: indicare nello spazio sottostante eventuali annotazioni per lo staff (intolleranze, allergie, varie) 

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________ 

Si avvisano i Sig.ri genitori che i bambini devono essere accompagnati da un adulto fino al cancello di ingresso 

dove verranno sbrigate tutte le procedure. 

Inoltre, si informano i genitori che al termine dell’orario i bambini verranno riconsegnati ai genitori (indicare 

il nome dell’altro genitore) oppure ad un adulto da loro delegato SOLO previa compilazione del seguente 

modulo allegato dalla copia di un documento di identità del delegato. 

La delega deve essere fatta per tutte le settimane richieste. 

Il sottoscritto ________________________ 

DICHIARA 

Che il proprio figlio è in stato di buona salute e di essere pienamente idoneo a svolgere le attività ludico 

motorie previste nell'ambito del centro estivo sportivo. 

Di acconsentire ai sensi e per gli effetti degli art. del D. L.gs. n. 101/2018, con la sottoscrizione del presente 

modulo, al trattamento dei dati personali secondo le modalità e nei limiti del centro estivo. 

Di aver preso visione e di accettare quanto stabilito della Delibera di G.C. n 60 dell’11/05/2026 

 

Luogo e data                                                                                          Firma 

___________________                                                               ______________________________________ 
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DELEGA USCITA BAMBINO/A 

 

Il/La sottoscritto/a __________________________________ tel. __________________________________ 

Nato/a a _________________ il __________________________ residente a _________________________ 

In via/piazza ________________________ N° ____ C.F. __________________________________________ 

 

DELEGA 

 

Il/La sottoscritto/a __________________________________ tel. __________________________________ 

Nato/a a _________________ il __________________________ residente a _________________________ 

In via/piazza ________________________ N° ____ C.F. __________________________________________ 

Documento di riconoscimento ______________________________________ n° ______________________ 

Rilasciato il ___________________________ con scadenza _______________________________________ 

 

A prendere per mio conto mio/a figlio/a_______________________________________________ 

nell’orario di uscita presso il Centro Estivo Sportivo di Lanuvio. 

 

Luogo e data                                                                                         Firma delegante 

___________________                                                          ________________________________________ 

 

N.B: Allegare alla presente, copia del documento di riconoscimento del delegante e del delegato. 

Eventuali modifiche con altre deleghe vanno preventivamente comunicate con la stessa procedura. 
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ECCO COSA METTERE NELLO ZAINO: 

 

I partecipanti dovranno presentarsi al centro estivo in abbigliamento sportivo e comodo (pantaloncini, 

maglietta e scarpe da ginnastica) e portare con se un zaino o sacca nella quale poter mettere le proprie cose. 

 

• Acqua 

• Merenda 

• Cappello 

• Crema solare 

• Maglietta di ricambio 

• Asciugamano per il sudore 

 

L'organizzazione non si rende responsabile di documenti, denaro e oggetti smarriti o sottratti o danneggiati 

durante la permanenza dei bambini/adolescenti al Centro estivo. 
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