
PATTO DI RESPONSABILITÀ RECIPROCA 
TRA IL GESTORE DEL SERVIZIO PER L’INFANZIA E ADOLESCENZA E LE FAMIGLIE DEI BAMBINI ISCRITTI 

 
La sottoscritta NADIA DALLA COSTA, nata a Cittadella il 22/6/1983, e residente in Via Marostegana n. 52 a 
Piazzola Sul Brenta, in qualità di responsabile del servizio per l’infanzia e l’adolescenza CENTRI ESTIVI offerto 
da Jonathan Cooperativa Sociale (CF 04367870286). 

E 

Il/la sottoscritto/a ____________________________________ nato/a a ___________________________ il 

________________, e residente in ________________________________________________________ 

C.F ___________________________ in qualità di genitore (o titolare della responsabilità genitoriale) di 

_________________________________________, nato/a a ____________________________________ il 

_________________, e residente in ________________________________________________________ 

C.F. _______________________________ che frequenterà il servizio per l’infanzia e l’adolescenza 

 

entrambi consapevoli di tutte le conseguenze civili e penali previste in caso di dichiarazioni mendaci, 
SOTTOSCRIVONO IL SEGUENTE PATTO DI RESPONSABILITÀ RECIPROCA INERENTE LA FREQUENZA DEL 
MINORE _____________________________________________________ AL SERVIZIO PER L’INFANZIA E 
ADOLESCENZA GESTITO DA JONATHAN COOPERATIVA SOCIALE. 
  
In particolare, il genitore (o titolare della responsabilità genitoriale), consapevole che, in età pediatrica, 
l’infezione è spesso asintomatica o paucisintomatica, e che, pertanto, dovrà essere garantita una forte 
alleanza tra le parti coinvolte e una comunicazione efficace e tempestiva in caso di sintomatologia sospetta 
 

DICHIARA 
 

● di essere a conoscenza delle misure di contenimento del contagio vigenti alla data odierna; 
● di essere consapevole che la frequenza del servizio comporta il rispetto delle indicazioni igienico-

sanitarie previste; 
● di impegnarsi a realizzare le procedure previste per l’ingresso e ad adottare tutte le prescrizioni 

igienico-sanitarie previste dalla normativa vigente e dalle linee di indirizzo regionale; 
● di auto-monitorare le condizioni di salute del proprio figlio/a durante il centro estivo; 
● di, ogni qualvolta il figlio/a presenti sintomi sospetti per infezione da COVID-19 (a titolo di esempio: 

febbre, difficoltà respiratorie, perdita del gusto e/o dell’olfatto, mal di gola, tosse, congestione 
nasale, congiuntivite, vomito, diarrea, ecc.): 

○ evitare di accedere al servizio, informando il gestore del servizio, 
○ rientrare prontamente al proprio domicilio; 

● di essere consapevole ed accettare che, in caso di insorgenza di febbre o di altra sintomatologia (tra 
quelle sopra riportate), l’ente gestore provvede all’isolamento immediato e successivo affidamento 
del minore al genitore o altro adulto responsabile; 

● di attenersi rigorosamente e scrupolosamente, nel caso di acclarata infezione da COVID-19 da parte 
di un bambino o adulto frequentante il servizio, alle disposizioni della normativa vigente in materia. 

 

La firma del presente patto impegna le parti a rispettarlo in buona fede. Dal punto di visto giuridico non 
libera i soggetti che lo sottoscrivono da eventuali responsabilità in caso di mancato rispetto delle 
normative relative al contenimento dell’epidemia COVID-19. 
 

Il genitore       Il responsabile del servizio 
(o titolare della responsabilità genitoriale)     per l’infanzia e l’adolescenza                                                                                                       

 
____________________________________  ______________________________ 


