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	DA RESTITUIRE ENTRO E NON OLTRE IL 
31/07/2023 alla Eureka! Coop. Sociale a r.l. via 
mail: nidomediglia@coopeureka.it, se impossibilitati, previo appuntamento da concordare telefonando al numero: 0290660766  


	               	Spett.le 
	 	Eureka! Cooperativa Sociale a r. l. 
Presso  l’Asilo Nido Comunale “Primavera” 
	 	Via F.lli Bandiera 2 
	 	20076 -  MEDIGLIA 
 
 
   
     
DOMANDA DI ISCRIZIONE PRESSO L'ASILO NIDO COMUNALE “PRIMAVERA” 
 
ANNO EDUCATIVO _2023/2024 
 
 DATA DI PRESENTAZIONE AL NIDO:……………………………..	
 
DATA DI  INSERIMENTO:…………………………………………… 	 
FASCIA E VALORE ISEE ……………………………………………..
 	  	 

Dati del BAMBINO

Cognome 	 Nome 	 Data nascita       |      |	
Nato a__________________________________  CF____________________________________________________
Residente in______________________________Via_____________________________________________________
Telefono abitazione_________________________Telefono per urgenze (cellulare)____________________________
Telefono lavoro mamma_________________________Telefono lavoro papà________________________________
Telefono nonni o altri familiari (specificare)_______________________mail________________________________





[bookmark: _GoBack]I sottoscritti in qualità di genitori :



PADRE:
 Cognome e Nome__________________________________CF_____________________________________
Luogo e data di nascita________________________________________________________________________________
Residente in_______________________________Via______________________________________________________
Cellulare_________________________________________mail____________________________________________
MADRE: 
Cognome e Nome_______________________________CF___________________________________________
Luogo e data di nascita______________________________________________________________________________________
Residente in_______________________________Via________________________________________________________
Cellulare_________________________________mail________________________________________________

 
CHIEDONO
 
che venga accolta la domanda di iscrizione del bambino/a all’asilo nido comunale di Mediglia con il seguente tipo di frequenza: 
 
· FULL-TIME                                  7.30 – 16.30  
· PART – TIME MATTINO           8.30 – 12.30  (compreso spuntino e pasto) 
 PART – TIME POMERIGGIO     12.30 – 16.30  (compreso spuntino) 
 
Iscrizione al post-nido 
· 16.30 – 18.00 
 
DICHIARANO 
1) Di aver ricevuto copia, preso visione ed accettato: 
· Il regolamento vigente dell’asilo nido comunale; 
· Le rette previste per la frequenza; 
 
 
Firma per accettazione: 	________________________ 
DICHIARANO 
 
[image: ]	2) 	 Di scegliere l’applicazione della retta corrispondente alla IV fascia dell’asilo nido per           
     l’intero anno scolastico di iscrizione; 
 
· Di volersi avvalere della facoltà di richiedere il contributo comunale per la frequenza in base alla propria attestazione ISEE (redditi anno precedente) da presentare, insieme alla presente domanda, presso l'asilo nido. In mancanza di presentazione, dà atto che si applicherà la retta corrispondente alla IV fascia per l’intero anno scolastico. 
 
· Di voler usufruire dell’agevolazione Nidi Gratis qualora Regione Lombardia preveda tale forma di contributo anche per l’anno educativo 2023/2024. Indicare nome e cognome genitore che fa la domanda e pagante (il dato deve coincidere) e codice fiscale 
 
NOME COGNOME_________________________________________________ 
 
C. F.______________________________________________________________ 
 
· Di voler usufruire dell’agevolazione Bonus Inps, qualora venga rinnovata questa forma di contributo e SI IMPEGNA di consegnare la ricevuta della richiesta al nido. Indicare nome e cognome genitore che fa la domanda e pagante (il dato deve coincidere) e codice fiscale 
 
NOME COGNOME_________________________________________________ 
 
C. F.______________________________________________________________ 

· Non residente 
 
Firma per accettazione: 	_______________________ 
 
I sottoscritti, inoltre,  
SI IMPEGNANO 
 
A comunicare tempestivamente all’Amministrazione qualsiasi variazione intervenga nei dati dichiarati nella presente domanda e 
DICHIARANO 
 
di essere consapevoli delle responsabilità penali, ai sensi dell’art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n.445, per falsità in atti e dichiarazioni mendaci e che, nel caso di dichiarazione non veritiere, decadranno dai benefici eventualmente ottenuti, ai sensi dell’art. 75 
 
Firma per accettazione:         MADRE / TUTORE                 ______________________________ 
 
                                            	PADRE / TUTORE                 _______________________________ 
 



INFORMAZIONI SUL TRATTAMENTO DEI DATI AI SENSI DELL’ARTICOLO 13 DEL REGOLAMENTO GENERALE PROTEZIONE DATI (UE) 2016/679
La cooperativa Eureka!, quale titolare del trattamento, informa gli interessati, ovvero gli utenti del servizio e coloro che sugli utenti esercitano la responsabilità genitoriale, che il trattamento dei dati personali, compresi quelli particolari e quelli relativi a condanne penali e reati, è effettuato in coerenza con quanto previsto dal Regolamento (UE) 2016/679 del Parlamento Europeo e del Consiglio nonché dal d. lgs 196/2003, nell'ambito delle attività istituzionali relative all'erogazione di servizi educativi alla prima infanzia.
La base giuridica del trattamento è costituita dal contratto stipulato tra le parti e le finalità del trattamento sono:
a) iscrizione e ammissione ai nidi/sezioni primavera/scuole dell'infanzia;
b) adempimenti in materia di obblighi vaccinali connessi con la frequenza.

Il Comune risponde autonomamente dei dati raccolti e trattati in proprio in relazione a questo servizio.
I dati non sono trasferiti all’estero e non sono usati per l’assunzione di decisioni sulla base di processi automatizzati.
Il trattamento dei dati personali viene effettuato anche con modalità informatizzate, nel rispetto dei principi di pertinenza, di non eccedenza e di indispensabilità. I dati saranno conservati per gli adempimenti previsti dalle norme, con particolare riguardo agli obblighi di tenuta della documentazione e delle informazioni per la gestione amministrativa delle attività. I dati oggetto di trattamento non saranno diffusi e saranno comunicati ad altri soggetti pubblici solo nei casi previsti da norme di legge o regolamento. Gli interessati possono esercitare i diritti previsti dagli articoli 15 e seguenti del regolamento europeo, e in particolare:
• l'accesso ai dati personali; 
• la rettifica e l’aggiornamento dei dati;
• la cancellazione dei dati personali nei termini previsti dall'articolo 17;
• la limitazione del trattamento quando ricorre una delle ipotesi previste dall'articolo 18.
Qualora costituisca la base giuridica del trattamento, per esempio per la pubblicazione di fotografie, è sempre previsto il diritto di revoca del consenso (articolo 7, § 3).
Per l’esercizio dei diritti l’interessato o chi lo rappresenta legalmente può rivolgersi al responsabile protezione dati, reperibile presso la cooperativa.
Gli interessati possono altresì presentare un reclamo presso il Garante per la protezione dei dati personali nei termini previsti dalle norme vigenti disponibili consultando il sito www.garanteprivacy.it.

Allegati:  copia del certificato di vaccinazione attestante che il bambino è stato sottoposto alle vaccinazioni obbligatorie per legge o relativa autocertificazione; 
ricevuta di versamento di €. 100,00= quale quota cauzionale  
(solo per i non residenti) certificato di nascita del bambino o relativa autocertificazione; 
(solo per i non residenti) stato di famiglia o relativa autocertificazione 
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