
 

 

 

 

IL MIO POSTO NEL MONDO 

in collaborazione con 

Diocesi di Torino Coordinamento Pastorale Giovanile – Fondazione CRT 
 

Dichiarazioni, Rendicontazione e Relazione Attività Estive 2024 
 

Il sottoscritto __________________________________ nato a ____________________________ 

il ________________ codice fiscale _______________________________ in qualità di Legale 

Rappresentante dell’Ente ____________________________________________ con sede legale 

in _____________________________ a ________________________________ (____) avente 

codice fiscale _______________________________ mail ________________________________  

Dichiara 

- Che tutte le informazioni contenute all’interno di questo documento e relativi allegati 
corrispondono al Vero 

- Che tutte le spese rendicontante e le “pezze giustificative presentate” rispettano il divieto di 
doppio finanziamento, pertanto l’Ente non ha ricevuto alcun finanziamento pubblico o privato 
per le medesime spese inserite in rendicontazione 

- Che l’attività si è svolta secondo il rispetto della normativa regionale vigente in materia di 
“Centri Vacanza per Minori  (D.R.G. n°16-5072 del 20 Maggio 2022) 
  

 

Relazione dell’Attività Svolta ANNO 2024 

 
Data di Inizio Attività  ____ / ____ / ________ 

Data Fine Attività  ____ / ____ / ________ 

N° di Settimane _______ 

N° posti disponibili _______ 

N° Totale di Minori accolti – Fascia Elementari      _______ 

N° Totale di Minori accolti – Fascia Medie       _______ 

N° Totale degli Animatori e Animatorini (da 16 anni in su)     _______ 

N° Totale degli Educatori/Coordinatori       _______ 

N° Totale di Minori accolti con Disabilità Certificata      _______ 

N° Totale di Minori accolti con condizioni di fragilità Socio - Economiche   _______ 

Importo in € per i Minori con   Condizioni di Fragilità Socio – Economiche   _______ 
(importo delle scontistiche o delle gratuità) 

Territorio di Riferimento (Città/Parrocchia/U.P.)  ______________________________ 

 



 

 

 

 

1)Breve descrizione del gruppo di partecipanti al centro estivo (numero, caratteristiche  del   

gruppo, comportamenti, dinamiche relazionali…).   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

2)Svolgimento delle attività e raggiungimento degli obiettivi esplicitati in fase di progettazione 

del centro estivo. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

3)Equipe professionale: rapporto tra coordinatore ed animatori. Aspetti positivi ed eventuali 

criticità. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

4)Relazione con i ragazzi. Aspetti positivi ed eventuali criticità. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

5)Rapporto con le famiglie. Aspetti positivi ed eventuali criticità. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

6)Altro da segnalarci. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

Dichiarazione sui contributi ricevuti 

Il sottoscritto _____________________________ dichiara che per l’attività Estiva sopra descritta  

 che oltre alle quote di iscrizione NON ha ricevuto contributi da enti pubblici o privati 
 

 che ha ricevuto contributi dall’ente _______________________________________ finalizzati: 
 

 A supporto generale dell’attività    importo: ____________ € 
 

 all’inserimento dei minori con disabilità   importo: ____________ € 
 

 all’inserimento dei minori con difficoltà socio-economica importo: ____________ € 

 

Bilancio dell’Attività 

 

DESCRIZIONE ENTRATE USCITE 

Quote a carico delle Famiglie   

Donazioni   

Cofinanziamento dell’Ente   

Altre Entrate   

   

U1. Personale Strutturato (Cedolini e Oneri)   

U2. Collaborazioni (Prest. Occ. O Fatture)   

U3. Acquisizione di Servizi   

U4. Acquisizione di Beni   

U5. Altre Uscite   

   

TOTALE   
 

 
 
 

Il Legale Rappresentante 
(timbro e firma) 

 
 

______________________________ 
 

 
Il presente modulo di ammissione al progetto è da inviare compilato in tutte le sue parti (possibilmente in 
formato digitale) via mail all’indirizzo: progetti@upgtorino.it 



 

 

 

 

Elenco Fatture e Giustificativi di Spesa dell’Attività 

 

Data 
Documento 

Numero 
Documento 

Fornitore Oggetto 
Importo 

Documento 
Voce Di 
Spesa 

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

Pagina ___ di ____ 


