
                                                      Città di Lodi Vecchio 
  

 

CENTRO RICREATIVO ESTIVO DIURNO 2021 
DICHIARAZIONE AI SENSI DEGLI ARTT. 46 e 47 D.P.R. n. 445/2000 

 
Il/la sottoscritta/a ____________________________________ C.F.__________________________________ 

nato/a a______________________ il________________ Residente a ______________________________ 

via/piazza___________________________________________n. __________ Cap.____________ Prov._____ 

tel. casa___________________ Cellulari ____________________(madre) ______________________ (padre) 

e mail____________________________________________________ 
 

in qualità di       padre            madre              tutore            del minore 

Nome ______________________________________ Cognome____________________________________ 

consapevole delle conseguenze penali previste dall’art. 76 dello stesso decreto per le ipotesi di falsità in atti e 
dichiarazioni mendaci, per quanto di propria conoscenza 
 

DICHIARA  

di essere a conoscenza che: 
- la precondizione per frequentare il CRED è l’assenza di sintomatologia (tosse, raffreddore, temperatura 

corporea superiore a 37,5° ecc.); 
- ad ogni ingresso, ai fini della prevenzione dal contagio COVID 19, verrà effettuata la misurazione della 

temperatura corporea, il bambino dovrà lavarsi le mani e indossare, quando non vengono svolte attività 
sportive/ricreative, la mascherina di comunità per la protezione del naso e della bocca; 

- la fruizione del servizio comporta il rispetto delle indicazioni igienico-sanitarie sin qui emanate; 
- di impegnarsi a far adottare e rispettare, per tutta la durata del CRED, le misure di prevenzione e protezione 

vigenti istituite in funzione della necessità di limitare la diffusione del virus Sars-Cov2 e  a seguire le 
precauzioni previste dalle autorità sanitarie; 

- - di non accedere, se non per situazioni di comprovata emergenza, all’interno degli spazi adibiti al CRED 
durante lo svolgimento delle attività ed in presenza di bambini; 

- il/la figlio/a o un convivente dello stesso all’interno del nucleo familiare non è sottoposto alla misura della 
quarantena ovvero che non risulta positivo al COVID 19 

- il/la figlio/a non ha avuto sintomi COVID 19 (es. tosse, raffreddore, mal di gola, temperatura corporea > 37,5°, 
difficoltà respiratorie, dispnea da sforzo, stanchezza profonda e dolori muscolari/addominali, dissenteria, 
perdita gusto e/o olfatto etc.) nei precedenti 14 giorni e di non essere a conoscenza che il/la figlio/a è stato/a 
in contatto diretto con persona che abbia manifestato sintomi COVID 19 negli ultimi 14 giorni 

- di non avere ricevuto comunicazione da parte di autorità sanitarie competenti in merito a contatti stretti 
(secondo la definizione della circolare del Ministero della Salute 0018584 del 29.5.20) avuti negli ultimi 10 
giorni con casi probabili o confermati COVID 19 

- di essere a conoscenza delle misure di contenimento del contagio vigenti in data odierna; 
- di essere consapevole ed accettare che, in caso evidente di presenza di febbre o altra sintomatologia, il 

gestore può rifiutare l‘ingresso del minore, invitando i genitori o altro adulto responsabile a contattare 
immediatamente il Medico di Medicina generale e/o il Pediatra di Libera Scelta per le valutazioni del caso e, 
in caso di eventuale attivazione delle procedure diagnostiche, l’indicazione delle successive modalità di 
rientro. 

 

   



 
 

                                                 Città di Lodi Vecchio 
  

CHIEDE L’ISCRIZIONE AL CENTRO RICREATIVO ESTIVO DIURNO 2021 
 

del minore: 

Nome ________________________________ Cognome_______________________________ sesso    F      M      

nato/a a________________________ il_______________ Residente a ___________________________ 

via/piazza_______________________________________________ n._______ Cap._______ Prov.________  

ultima classe frequentata: __________   scuola   primaria                         secondaria 
 
ai seguenti turni del centro estivo presso l'impianto di Lodi Vecchio: 

   5-9   luglio  12-16 luglio 

 19-23 luglio  26-30 luglio 
 

INFORMAZIONI SUL/LA MINORE 

Il/La bambino/a ha particolari patologie?  SI                           NO    

Se si, allegare certificazione medica 

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________ 

PRE-ISCRIZIONE €. 30,00 A SETTIMANA, NON RIMBORSABILE, DA VERSARE ALL’ATTO DELL’ISCRIZIONE 
 

E’ altresì consapevole che non sono previsti rimborsi per mancata fruizione del servizio in caso di malattia o 
problemi personali, ma solo in caso di sospensione per motivi di causa maggiore indipendenti 
dall’amministrazione comunale/Sporting Lodi. 

IL RESPONSABILE CAMPUS: 
1. SI RISERVA DI SOSPENDERE MOMENTANEAMENTE O DEFINITAVAMENTE I BAMBINI CHE NON SI ATTENGONO ALLE 

DISPOSIZIONI DEGLI EDUCATORI E/O CHE NON RISPETTINO LE NORME DI CONVIVENZA ED EDUCAZIONE E LE 
NORME COMPORTAMENTALI DEL CAMPUS STESSO. 

2. NON SI ASSUME LA RESPONSABILITA' PER EVENTUALI AMMANCHI O FURTI DI VARIO GENERE. 
 

 

Luogo e data ______________________   Firma_______________________________ 

 
INFORMATIVA PRIVACY (Reg.UE 2016/679 e D.Lgs.196/2003, così come modificato ed integrato dal D.Lgs.101/2018) 
Tutti i dati personali sono trattati in conformità alle vigenti informative in materia di privacy, per il perseguimento delle finalità istituzionali 
del Comune, per la corretta gestione dei rapporti con l’interessato e connessi obblighi di legge. I dati possono essere trattati da soggetti 
autorizzati ed istruiti o da soggetti pubblici e privati che per legge o regolamento sono tenuti o possono conoscerli. I dati  saranno conser-
vati per tempi compatibili con la finalità della raccolta e connessi obblighi di legge. Gli interessati possono esercitare tutti i diritti di cui agli 
art.15-21 del Reg.UE 2016/679, contattando il Titolare o il DPO. Informativa completa e riferimenti disponibili su: www.comune.lodivec-
chio.lo.it  

  


