
                                                                              ALLEGATO A

  

  AL COMUNE DI LATINA

     AL DIPARTIMENTO V – SERVIZIO SPORT E POLITICHE GIOVANILI

     protocollo@pec.comune.latina.it

OGGETTO: DOMANDA PER LA MANIFESTAZIONE D’INTERESSE AD ADERIRE 
ALL’“OSSERVATORIO SULLE POLITICHE DELL’INFANZIA E DELL’ADOLESCENZA”

  

Il sottoscritto 

nato a  il   residente a 

Provincia   Via 

CF 

 in qualità di 

  legale rappresentante                   referente incaricato

 dell’ente/associazione/organizzazione  

con sede a   in Via 

Codice fiscale  Tel. Cellulare 

indirizzo e-mail  PEC 

MANIFESTA L’INTERESSE

AD ADERIRE ALL’ “OSSERVATORIO SULLE POLITICHE DELL’INFANZIA E DELL’ADOLESCENZA”

mailto:protocollo@pec.comune.latina.it


a tale scopo, presa visione del relativo avviso pubblico, che qui si intende integralmente richiamato e che 
descrive la natura e le prerogative dell’organismo costituendo, dichiara di avere individuato quale proprio 
rappresentante ai fini di tutte le attività di competenza dell’Osservatorio

Nome   Cognome 

Recapito telefonico 

e-mail 

pec 

Ruolo ricoperto all’interno dell’organizzazione 

  

Pertanto dichiara

ai sensi degli art. 46 e 47 del DPR 28/12/2000, n° 445 e s.m.i., consapevole del fatto che, in caso di mendace dichiarazione, verranno 
applicate nei suoi riguardi, ai sensi dell’art. 76 del DPR 445/2000, le sanzioni previste dal codice penale e dalle leggi speciali in materia 
di falsità negli atti e dichiarazioni mendaci, oltre alle conseguenze amministrative previste per le procedure relative agli appalti pubblici

1. di essere in possesso dei requisiti previsti dall’art. 2 dell’Avviso
2. che il principale nucleo di interesse dalla propria attività è pertinente alle tematiche dell’infanzia e dell’adolescenza; 
3. che la principale collocazione territoriale delle proprie attività è da individuare nel territorio del Comune di Latina;
4. di essere consapevole del ruolo particolarmente significativo in capo al proprio rappresentante presso l’Osservatorio e di 

impegnarsi ad assicurare, compatibilmente con i rispettivi impegni istituzionali, la sua partecipazione a tutte le sedute e le 
attività correlate;

5. di essere consapevole che la partecipazione ai lavori dell’Osservatorio è da effettuarsi a titolo gratuito e non prevede nessuna 
forma di compenso o di rimborso spese; 

6. di ritenere utile e opportuno, in base alla propria esperienza e competenza, discutere prioritariamente nel corso degli incontri 
dell’Osservatorio le seguenti macro-aree tematiche (POSSIBILE BARRARE ANCHE PIÙ OPZIONI):

  istruzione e formazione (aggiornamento programmi scolastici in relazione alle nuove esigenze dei minori, contrasto alla dispersione 

scolastica, accesso ineguale a un’istruzione di qualità, povertà educativa, contrasto e prevenzione al bullismo e al cyber bullismo, 
percorsi educativi dedicati alla parità di genere e al contrasto alle discriminazioni in ogni loro forma, percorsi di sostegno scolastico, 
orientamento scolastico e professionale) 

  salute e benessere psico-fisico (salute mentale, accesso ai servizi sanitari, abitudini alimentari e sedentarietà, prevenzione 

all’utilizzo di sostanze, interventi di sostegno psicologico e diagnosi precoce) 

 famiglia e tutela sociale (contrasto alla violenza domestica e all’abuso in tutte le sue forme, tutela e affido di minori, minori stranieri 

non accompagnati, contesti svantaggiati e contrasto alla povertà minorile, condizione abitativa e accesso equamente garantito ai servizi 
di prossimità)

 partecipazione e cittadinanza (contrasto ai fenomeni di esclusione sociale, neet, educazione alla cittadinanza, accesso ai servizi 

digitali e utilizzo consapevole di internet e dei social network, coinvolgimento dei minori da parte delle istituzioni nei processi decisionali 
che li riguardano) 



  inclusione e disabilità ( rimozione di barriere fisiche, digitali e linguistiche, tutela specifica delle minoranze, trasporti, piani educativi 

personalizzati, inclusione scolastica, accesso a strumenti di supporto adeguati, percorsi di transizione verso l’età adulta, sviluppo di 
competenze di vita)

 ambiente e qualità della vita ( accesso libero e gratuito a spazi verdi e aree di gioco sicure, contrasto all’inquinamento ambientale, 

mobilità sostenibile e sicura, transizione ecologica, accesso ad attività culturali e ricreative, spazi di aggregazione giovanile)

□ altro (SPECIFICARE) 

A tal fine allega un documento di riconoscimento ed apposita relazione comprovante l’ impegno a vario 
titolo, assunto ed espletato per la promozione e la tutela dei diritti dell’infanzia e dell’adolescenza, con 
particolare riferimento al territorio Comunale di Latina. 

Latina  

Il Legale rappresentante/ sottoscrittore

  

                                                                            

Si allegano: 

  copia carta d’identità in corso di validità del legale rappresentate o del sottoscrittore

  curriculum dell’ente/associazione/organizzazione  ovvero breve descrizione degli scopi e delle 
modalità operative 

  copia dello Statuto 

  altro 

N.B. compilare in modo chiaro e leggibile. 
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