
FmNo nr ZoxA DEr SEnvrzr Socrerr
AfUgmO S07 ,,cAronn 

SerEnNlreNo _ ALsunNr,,
Cornune capofila Roccadaspide

DOMANDA DI ISCRIZIONE MICRONIDI D'INFAN ZIA. "IL NIDO - IL C.ALORE DELLE COCCOLE'MAGGTO/AGoSTO 2ot7 e ANNO SCOLASTICO 2Or7 l2[rg

Il/La sottoscritta
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AM BITOSl)T

Al Responsabile dell'Ufficio di piano
Ambito S07 - Comune capofila RoccaOasoiae

c/o comune di CA t-t ctr 0 14É;iriH

bambtno/a padrerlmadre/tutore del
stesso/a presso I'asilo niclo/micro ruclo con sede nelper le seguenti tipologie di servizio:

comune di 8AF4cùrc P4Csi-U11

-r MAGGIO/AGOSTO 2017 -TEMpo PARZTALE 08.00 - 13.00

ir ANNO SCOLASTICO 2017/2015
] TEMPO PARZIALE O8.OO.13.OO

A tal fine dichiara quanto segue:

i-] TEMPO PIENO 08.00 - 16.00

Cognorne.

Ufum;jtrr,r";,;;;;;; o:; ì::ll" i i .,,i"a,"^","ii"ì,"", oii .'.',o
Residente nel comune di . .. . . . .

.... Cittadinanza italiana ! SI n NOSe No indicare altra nazionalità ..... .....--...."' 
Lr """/ """/

Residente nel comune di .................
Prov.

n. civico .,....Cup
*Telefono abitazione .

*lndirizzo mail e/o p€c .......,.,.

Se NOinclicare altra nazionalità .... 
"""' u """/ """/ """" Lrttadinanzaitaliana ilSI !NO

Residentenel comuuecli...., . .....Via............ " :" ' ....... Prov.
Codice Fiscare ......... ... n. civico .....cup
*Telefono abitazione ..,

Pag. I a3



Pmxo nr Zoxe DEr SEnvrzr SocrALr
AMgmO S07 ,,caroRr 

serenNrrANo _ArBunNr,,
Conrune capofila Roccadaspide

ì

A t.<d-r

AM BITOSt)T

lnoltre DICHIARA, sotto la propria responsabilità, quanto segue:

Che il bambino/a è stato/a sottoposto/a alle vaccinazioni obbligatorie iJ SI U NOChe il bambino/a appartiene alre seguenri categorie con diritto di precedenza:

!') Che prsl l'attribuzione der punteggio la propria situazione è la seguente:

Barnbino,/a rt.o

dn di iscnzione)Bambiao/a rt
Servizi Sociali clel comune cli

9I:Y3,1roNT
r ISEE fino ad e]f..Sn,Zt
. ISEE da 10.439,31 a € f a.OOO^OO
. ISEE da r+.Oor,OoiElg.
r ISEE da 19.001,00 a€zs.oO0p0
. ISEE cla 23.001,00 a € 28.381
r ISEE olrre € Zg.gSt,gg

iî#Rl1i9ilfiL
. _bur-rFir.o/ " 

.on *,ffi
a con un soló genitore lavoratore

. bambino,/a .or 
""o i.occupati iscritti'erte hsle dei Centri fe, t,l*pr.go provinciari o cherisulhino in cassa integr.azione

;Lffii,?ilT
bambino/a a rtenelìte a nucleo farniliare
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Plexo nr ZoxA DEr SEnvrzr SoclALr
AMETTO SO7 ,.CALORE 

SAMNNITRNO - ALBURIIT',
Corrrune capofi la Roccadaspide

Firma del genitore/tutore
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AM B ITOS()T
t*: *Tr"il:i:ne der presenre moduro per accenazione,.il genitore/rurore der lrambi'o/ a:

tlell'Ambito s0i. 
preso conoscenza delle .orme che iegor""o 

'r 
r"""iorrmento der servizio IL MDo - II carore dere coccole- 

i;''::::ffiì,Ji::":ff"1,'"1fi.:,,ÎLftH:';íLi'',',:I,"*r* fressibire, ma evenruari permanenze crer bambino oìrre 
'orario- di prender.e atto dell,obbfigo ai i"for,r.u,ìii,

fillT#;lm;-#;fi ,".r:";1#j,1,:"":#ilt::il."jtrft f "iiilii:],1:il:l.:fi 
r#:;{.lix:'fi î,}TiJ:clegli alhi bambini; *'rrq rrul&rd Pussa essere ulile saPere per la salvaguardia del p-pn" u"*iii"i 

" "- di prendere atto che il bambino/a non può fr.equentare il Nido in caso cli febbr.e, vomito rircongiuntivite (rie'tro dopo tre giomi dulllirri'"io della cura), stomatid e pecliculosi; .:etuto e/o dissenteria,- ' $,::T:"jil1[ffiHi"*.,:n:,**]*H#;lill*j'í:l'i:#o e dpreso escrusivamenre dai ge.nitori/turore o dasegreteria; or rruru uer mulore. conrpilando l'apposito modrilo a" É"ùìà"*iì- di p'e'dere atto che per la f'eque'za e l'accesso_irl_servizio cli Asilo niclo/nricro rrido è 
'ecessario 

cheii::Tff',1,".j:il::H':i::iJ;:u**llii:",,n:ilru:fu;íq;Uu;:i'i, tuh'a,0",",J'ufilli,o,/a disponga

Data

:iJ:lTil:
a) i dati personali acquisili con lc rtinli,.--;^*: -_,,., ..
a) i dati personariacq"i'iu .o"-i"ìi1ruil#;t #'JilT..[ T,:T'H:"::*Ti,i"T?"'i:;,"zione 

derra o"**u" *iscrizio.e devono essere forniti ,r""arruriu-"r,te per cleternrinare Ia graduatoria cli am:

, ::;"".',1'#:,fi:,',fi.,i J5ff',?#1"îi",",-ft::H:?J J#J#JH 
da, moduro .o*oo*T,T"IJJi:Tll;4;t' 

io1:i?btt",Til,"",1*oi'" 
éoz ""'t;';,r;,,," ut.u,''u ,.èrpon*ùir,ì, pu, i cra'ni che pohebbero crerivare crauachiecieyr".rrrior,u. 

u di inforrnazio'i irrclispe.sabili per ru'n,,.ru à.rro';,;;;';;i*"".ffi bambino/a di cui sic) titolare della banca dati è il comu'e di Roccadaspicre capofira Arnbito sOz - ufficio di piano.
l/ ;T*,t^?":"|,j :il':?.:::"'e 

h a bta bi dal Resp o'saùau a ut p,o."àil;, ;":' 
F,#;;;;;;:"..;'",:*ffi'r":,'"'jlt11:T:îil?H:ff*l*:j1y,,ffil13..J".,""x[::T]:.HT:,.T::::#

I ilXllftT[:l"l;,1*"" 
essere conlunicari acl Enti pLrbbrici, quancro risurLi necessario per lo svorgimento delred 

:i#::il:T"Î ilt"#" 
awalersi clei clirithi cli cui allar hicoro z cleì ciraro Codice e i' parricolare il dirirto di oftenere laincourpreri, .,,";il:*"."f flTtJtÍ,1Ì.,J:','.:"ut 

ai chiederne il'ìiftri"u, r'ugó;,.u,i.*"; ra cancerazione, se
. . rivolgÉndor" ri.rri.rl ar Responsarrl" o" ornjtijegge' 

nonché cli opporsî 
"r 

r"ii-*"ri"*"r,io'0., morivi legi6imi,

: iq'iilHt1?i:,i1ff[H:Lt;-;;;;;J'l"r 
crer servizio "r Nic{o - r carore dere coccore,.è 

' Responsab'ei) il hattame.to dei clati sensibiti per le clo'rancle presentate è effethrato ai sensi cter D. Lgs. ,.796/2003.
CONSENSO AL TRATTAMENTO
II /La sottoscritto/a,

fli:.,ll1:d",Hi:i"?:l iitiiui;lii íi'1'i'nH,Éi *"',".'J;;,,ff
X,T*::ilr,. n.305 del zltzlzooà1.-' 

vba' !/v/ uJ Loorce tu materia di proteziohe clei ctati personali,,.e,t^l R"g;;;;;;;
'iir' ' "t cnso dt gertitoti sepnrati/tlittorzinti è necessaria La frnm di èrtranúí - tf.nrt. lss c,c. ntocríf.cnto cotr Legge 8/02/2006 n.

Firma
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