
Quota: EurEurEurEurEuro 310 o 310 o 310 o 310 o 310 (vitto, alloggio, trasporto, gite e materiale)

dal secondo fratello iscritto la quota è di 270 Euro

Quota: EurEurEurEurEuro 270 o 270 o 270 o 270 o 270 (vitto, alloggio, trasporto, gite e materiale)

dal secondo fratello iscritto la quota è di 240 Euro

PRIMO TURNO - PRIMO TURNO - PRIMO TURNO - PRIMO TURNO - PRIMO TURNO - dal 12 al 18 luglio 2021dal 12 al 18 luglio 2021dal 12 al 18 luglio 2021dal 12 al 18 luglio 2021dal 12 al 18 luglio 2021

RagRagRagRagRagazzi/azzi/azzi/azzi/azzi/e dalla 3e dalla 3e dalla 3e dalla 3e dalla 3aaaaa elem alla 1 elem alla 1 elem alla 1 elem alla 1 elem alla 1aaaaa media per tut media per tut media per tut media per tut media per tutti e quati e quati e quati e quati e quattttttrtrtrtrtro gli oro gli oro gli oro gli oro gli oraaaaatttttorioriorioriori

duemila21

Oratori
di Nerviano

 

Il modulo di iscrizione/fotocopia CI e Tessera Sanitaria possono essere:

Con il modulo di scrizione viene chiesta la caparra di Euro 100,00

SESESESESECCCCCONDO TURNO - ONDO TURNO - ONDO TURNO - ONDO TURNO - ONDO TURNO - dal 18 al 25 luglio 2021dal 18 al 25 luglio 2021dal 18 al 25 luglio 2021dal 18 al 25 luglio 2021dal 18 al 25 luglio 2021

RagRagRagRagRagazzi/azzi/azzi/azzi/azzi/e dalla 2e dalla 2e dalla 2e dalla 2e dalla 2aaaaa  alla 3  alla 3  alla 3  alla 3  alla 3aaaaa media per tut media per tut media per tut media per tut media per tutti e quati e quati e quati e quati e quattttttrtrtrtrtro gli oro gli oro gli oro gli oro gli oraaaaatttttorioriorioriori

u inviati con e-mail a parrocchiasstefano.nerviano@gmail.com e la caparra versata

con bonifico - IBAN: IT02 R030 6909 6061 0000 0124 719 – BANCA PROSSIMA

u consegnati in forma cartacea presso l’ufficio parr. (Anna pla) e la caparra versata in

contanti o con bancomat

Presso la struttura e nelle attività saranno rispettate tutte le norme igienico-sanitariePresso la struttura e nelle attività saranno rispettate tutte le norme igienico-sanitariePresso la struttura e nelle attività saranno rispettate tutte le norme igienico-sanitariePresso la struttura e nelle attività saranno rispettate tutte le norme igienico-sanitariePresso la struttura e nelle attività saranno rispettate tutte le norme igienico-sanitarie
per il contenimento del contagio previste dalle normative vigenti.per il contenimento del contagio previste dalle normative vigenti.per il contenimento del contagio previste dalle normative vigenti.per il contenimento del contagio previste dalle normative vigenti.per il contenimento del contagio previste dalle normative vigenti.

Non si esclude l’ipotesi di chiedere ad ogni partecipante di effettuareNon si esclude l’ipotesi di chiedere ad ogni partecipante di effettuareNon si esclude l’ipotesi di chiedere ad ogni partecipante di effettuareNon si esclude l’ipotesi di chiedere ad ogni partecipante di effettuareNon si esclude l’ipotesi di chiedere ad ogni partecipante di effettuare
un tampone prima della partenza.un tampone prima della partenza.un tampone prima della partenza.un tampone prima della partenza.un tampone prima della partenza.

#ScenariMeravigliosi #VitaComunitaria #Gioco #Preghiera

... scegli con coraggio questa esperienza!

Casa soggiorno
Giovanni Paolo II
Les Combes (Ao)

Chiusura iscrizioni domenica 16 maggio



ISCRIZIONE alla VISCRIZIONE alla VISCRIZIONE alla VISCRIZIONE alla VISCRIZIONE alla VACANZA COMUNITACANZA COMUNITACANZA COMUNITACANZA COMUNITACANZA COMUNITARIA 2021ARIA 2021ARIA 2021ARIA 2021ARIA 2021

Cognome papà _______________________________ Nome papà_________________________________

Cognome mamma_____________________________ Nome mamma______________________________

genitori digenitori digenitori digenitori digenitori di: Cognome figlio/a ________________________ Nome figlio/a____________________________

Nato/a a _____________________________________ il__________________________________________

Cell. genitore (per urgenze)__________________________ Cell. figlio/a____________________________

E-mail (scrivere in stampatello) _______________________________________________________________

qqqqq 1° TURNO   ragazzi/e dalla 3a alla 1a media

qqqqq 2° TURNO   ragazzi/e dalla 2a alla 3a media

DA COMPILARE SE IL MODULO E’ FIRMADA COMPILARE SE IL MODULO E’ FIRMADA COMPILARE SE IL MODULO E’ FIRMADA COMPILARE SE IL MODULO E’ FIRMADA COMPILARE SE IL MODULO E’ FIRMATO DA UN SOLO GENITORETO DA UN SOLO GENITORETO DA UN SOLO GENITORETO DA UN SOLO GENITORETO DA UN SOLO GENITORE

Il sottoscritto, consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilasci dichiarazioni non corrispondenti
a verità, ai sensi del DPR 445/2000, dichiara di aver effettuato la scelta/richiesta in osservanza delle disposizioni
sulla responsabilità genitoriale di cui agli artt. 316, 337 ter e 337 quater del codice civile, che richiedono il
consenso di entrambi i genitori.

Nerviano, _____________________ Firma di un genitore ______________________________

Noi genitoriNoi genitoriNoi genitoriNoi genitoriNoi genitori
avendo preso visione del relativo programma e avendo sottoscritto il Patto di responsabilitàavendo preso visione del relativo programma e avendo sottoscritto il Patto di responsabilitàavendo preso visione del relativo programma e avendo sottoscritto il Patto di responsabilitàavendo preso visione del relativo programma e avendo sottoscritto il Patto di responsabilitàavendo preso visione del relativo programma e avendo sottoscritto il Patto di responsabilità

reciproca per il rispetto delle misure anti-contagio da COVID-19,reciproca per il rispetto delle misure anti-contagio da COVID-19,reciproca per il rispetto delle misure anti-contagio da COVID-19,reciproca per il rispetto delle misure anti-contagio da COVID-19,reciproca per il rispetto delle misure anti-contagio da COVID-19,

iscriviamo nostro/a figlio/a alla vacanza comunitaria organizzata dalle Parrocchie di Nerviano.iscriviamo nostro/a figlio/a alla vacanza comunitaria organizzata dalle Parrocchie di Nerviano.iscriviamo nostro/a figlio/a alla vacanza comunitaria organizzata dalle Parrocchie di Nerviano.iscriviamo nostro/a figlio/a alla vacanza comunitaria organizzata dalle Parrocchie di Nerviano.iscriviamo nostro/a figlio/a alla vacanza comunitaria organizzata dalle Parrocchie di Nerviano.

• DichiariamoDichiariamoDichiariamoDichiariamoDichiariamo, inoltre, di accettare le regole e lo stile della vacanza.

• AutorizziamoAutorizziamoAutorizziamoAutorizziamoAutorizziamo altresì le Parrocchie, nella persona dei Responsabili e dei loro collaboratori maggiorenni

in loco:

- ad ASSUMERE ogni provvedimento necessario per il buon funzionamento di questa iniziativa.

- ad IMPEDIRE a nostro/a figlio/a ogni attività che fosse ritenuta dai responsabili pericolosa o

comunque inopportuna.

- a PROVVEDERE per il rientro in Parrocchia di nostro/a figlio/a quando questo provvedimento

fosse necessario per custodire il significato della vacanza comunitaria;

• Autorizziamo• Autorizziamo• Autorizziamo• Autorizziamo• Autorizziamo gli enti del servizio sanitario nazionale e il personale medico e paramedico ad adottare i

percorsi diagnostici e terapeutici ritenuti necessari e/o opportuni al fine di recuperare l’integrità fisica e

psico-fisica di nostro/a figlio/a, secondo la loro prudente valutazione.

• DichiariamoDichiariamoDichiariamoDichiariamoDichiariamo infine di aver letto e compreso l’informativa sul trattamento dei dati e rilevamento della

temperatura presente sul sito della CP.

•  In caso di allergie e intolleranze, utilizzare il modulo presente sul sito della CPIn caso di allergie e intolleranze, utilizzare il modulo presente sul sito della CPIn caso di allergie e intolleranze, utilizzare il modulo presente sul sito della CPIn caso di allergie e intolleranze, utilizzare il modulo presente sul sito della CPIn caso di allergie e intolleranze, utilizzare il modulo presente sul sito della CP.....

o Sì, prestiamo il consenso al trattamento di foto e video secondo quanto descritta
dall’Informativa

o NON prestiamo il consenso al trattamento di foto e video secondo quanto descritto
dall’Informativa

Nerviano, ___________________________

Firma del padre _________________________ Firma della madre _______________________


