
 

 

COMUNE DI MONTENERODOMO 
PROVINCIA DI CHIETI 

˝Croce di guerra al valor militare˝ 

 
Piazza B. Croce, n. 1 66010 Montenerodomo (CH) – C.F. e partita IVA 00253540694 – Tel. 0872/960109 – Fax 0872/960058 

 

 
DA RESTITUIRE AL COMUNE ENTRO LUNEDI’ 9 GIUGNO 2025 

Domanda di adesione 
 
Al Sig Sindaco  
del Comune di 
MONTENERODOMO 

 
Il Sottoscritto (cognome e nome)_________________________________ nato a _____________________ 
il ___________ C.F.____________________________ mail ___________________________ 
 
Genitore/esercente patria potestà del minore (cognome e nome)__________________________nato 
a____________________________il ___________  
 
 residente nel Comune di Montenerodomo in via_____________________ 
 non residente; 
 
e frequentante: 
la classe________della Scuola Primaria; 
la classe__________ della Scuola Secondaria di Primo grado. 
 

CHIEDE 
 

CHE il minore medesimo venga iscritto al Campus estivo 2025 
 

DICHIARA 
  

 Di essere a conoscenza che la quota di compartecipazione per ciascun minore è di: 
- € 195,00 per minore residente; 
- € 215,00 per minore non residente 

 Di essere a conoscenza che il minore sarà trasportato con pullman messo a disposizione dal Comune 
di Montenerodomo; 

 Di essere a conoscenza che il periodo di svolgimento della campus sarà di 10 giorni  
- dal lunedì al venerdì nel periodo dal 23 giugno al 27 giugno 2025 presso il Camping Santo 

Stefano  
- dal lunedì al venerdì nel periodo dal 30 giugno al 04 luglio 2025 presso l’Aqualand del Vasto 

dalle 10.00 alle 14.00; 
 Di essere a conoscenza che il minore pranzerà presso la struttura del Villaggio nella settimana dal 23 

giugno al 27 giugno; 
 Di essere a conoscenza che dovrà essere previsto il pranzo al sacco nella settimana dal 30 giugno al 

04 luglio presso l’Aqualand;   
 Di essere a conoscenza che il servizio di assistenza e vigilanza verrà assicurato dal personale messo 

a disposizione  dal Comune di Montenerodomo e da quello del villaggio/parco acquatico durante le 
attività ricreative; 

 Di accettare sin da ora e senza riserva alcuna gli orari  e giorni del Campus che saranno concordati 
dal Comune con il villaggio / parco acquatico; 

 Di accettare, senza riserva alcuna, le condizioni e le regole d’uso delle infrastrutture del Villaggio / 
parco acquatico; 

 Di essere a conoscenza che la partecipazione del minore è subordinata alla presentazione, in allegato     
alla domanda, del certificato medico di idoneità alla balneazione ; 
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SI IMPEGNA 

 
Ad effettuare il pagamento della quota di compartecipazione a mezzo Pago-Pa – indirizzo “ Centri estivi e 
centri gioco” entro il 13/06/2025.  
  

ESONERA 
 
Il Comune di Montenerodomo da qualsiasi responsabilità per il trasporto, nonché per l’uso delle 
infrastrutture. 

ALLEGA 
 

1) Certificato medico di idoneità del minore alla balneazione  
 
Montenerodomo lì______________ 
 
 

 
                                                                                                                          FIRMA PER ESTESO 

 
                                                                                                             _________________________________ 


