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DOMANDA PER LA FORMAZIONE DELLA GRADUATORIA 

per L’ACCESSO AI N. 8 POSTI RISERVATI/CONVENZIONATI PRESSO L’ASILO NIDO “GIACOMO E MARIETTA CESARINI ROMALDI”  DI CORINALDO

DOMANDA DI ISCRIZIONE AL CENTRO INFANZIA
Anno educativo 2019/2020
Il /La sottoscritta …………………………………………………………………….., nato/a a ………………………….…

il …………………………………….. residente a ……………………………………………………………………….………..

in via…………………………………………………………………............................................recapito telefonico …………………………………………………………. e-mail………………………………………………………

presa visione dell’avviso per la formazione della graduatoria per l’A.E. 2019/2020, per la frequenza dell’Asilo Nido del Comune di Corinaldo “Giacomo e Marietta Cesarini Romaldi”, previsto per numero massimo otto (8) bambini, con priorità per quelli ricompresi nella fascia d’età 6/12 mesi;
CHIEDE che 
il proprio/a figlio/a ………………………………………………………………………….., nato/a ………………………………. il …………………………

possa accedere alla graduatoria per la frequenza dei n. 8 posti convenzionati a tariffa agevolata, riservati al Comune di Trecastelli, presso il nido “Giacomo e Marietta Cesarini Romaldi” di Corinaldo per l’A.E. 2019/2020
A tal fine dichiara di essere interessato/a ad una frequenza (barrare SOLO la scelta interessata):
· A tempo Parziale (Fascia antimeridiana) 
dalle 07:30 alle ore 14,00

· A tempo Parziale 



dalle 07.30 alle ore 16,30

· A tempo Pieno 



dalle 07.30 alle ore 18,30

DICHIARA INOLTRE Ai fini della formulazione della graduatoria:
(sotto la propria responsabilità e consapevole delle conseguenze disposte dagli artt. 75 e 76 del D.P.R. n. 445/2000 in caso di false dichiarazioni)

Situazione lavorativa dei genitori
Madre:     

· lavoro a tempo pieno (con orario uguale o inferiore alle 36 ore settimanali)

· lavoro a tempo parziale  (con orario uguale o inferiore alle 20 ore settimanali)

· lavoro occasionale, stagionale o simili

Padre:     

· lavoro a tempo pieno (con orario uguale o inferiore alle 36 ore settimanali)

· lavoro a tempo parziale  (con orario uguale o inferiore alle 20 ore settimanali)

· lavoro occasionale, stagionale o simili

Bisogno sociale
	· Nucleo familiare incompleto/assenza di  enitore per decesso, nucleo monoparentale
· Nucleo familiare a rischio su proposta dei competenti servizi sociali

· Assenza di rete parentale (nonni) residenti

· Presenza nel nucleo familiare di altri bambini da   0 a 3 anni

· Madre in gravidanza

· Bambino frequentante disabile (legge 104/92)




Ai fini della determinazione dell’importo del contributo di frequenza, si dichiara che l’indicatore della Situazione Economica Equivalente (ISEE) della propria famiglia è di € ……………………………………

(Allegare Certificazione I.S.E.E. in corso di validità attestante la Situazione Economica Equivalente dell’intero nucleo familiare)

Si impegna al pagamento della quota di compartecipazione, come quantificata e indicata nella tabella acclusa nell’ avviso approvato con determinazione n. 23/2018, che si accetta in ogni sua parte.

Si allega inoltre alla presente copia di documento di identità in corso di validità.




                                                                                                    …..……..……………………………………………….
                                                                                                Firma del genitore o del tutore
La firma apposta da un solo Genitore va intesa come espressione di volontà congiunta dei coniugi

Informativa ai sensi dell’art. 13 del Regolamento generale 
sulla protezione dei dati personali UE 2016/679

Ai sensi dell’art. 13 del Regolamento UE 2016/679 – GDPR General Data Protection Regulation (Regolamento relativo al trattamento dei dati delle persone fisiche), il richiedente dichiara di essere informato che:

· il Titolare del trattamento dei dati personali relativi alla presente richiesta è l’Unione dei Comuni “Le Terre della Marca Senone”, con sede legale Piazza Roma, 8 – 60019 Senigallia (AN), nella persona del Dirigente pro tempore dell’ufficio Dott. Maurizio Mandolini;

· il Responsabile della Protezione dei dati ha sede in Piazza Roma 23, Municipalità di Monterado, 60012 Trecastelli (AN). La casella di posta elettronica, cui potranno essere indirizzate questioni relative ai trattamenti dei dati, è: ufficio.comune@comune.senigallia.an.it
· le finalità del trattamento cui sono destinati i dati personali sono connesse alla formazione delle graduatorie comunali del Nido d’Infanzia. La base giuridica del trattamento (ai sensi dell’art. 6 del Regolamento UE 2016/679) è costituita dagli articoli 26 e 27 del d.lgs. 14.3.2013, n. 33;

· i dati raccolti potranno inoltre essere trattati ai fini di archiviazione (protocollo e conservazione documentale) nonché, in forma aggregata, a fini statistici, sia da parte dell’Unione dei Comuni, che della Regione Marche;

· i dati necessari allo svolgimento delle procedure inerenti al Nido d’Infanzia saranno comunicati alle strutture amministrative dell’Unione dei Comuni “ Le Terre della Marca Senone” ;

· il periodo di conservazione, ai sensi dell’art. 5, par. 1, lett. e) del Regolamento UE 2016/679, è determinato ed è:

· per fini di archiviazione (protocollo e conservazione documentale), il tempo stabilito dai regolamenti per la gestione procedimentale e documentale e da leggi e regolamenti in materia;

· per l’eventuale diffusione, il tempo previsto da leggi e regolamenti in materia;

· al sottoscritto, i cui dati personali vengono trattati, compete i diritti previsti dal Regolamento UE 2016/679 e, in particolare, il diritto di chiedere al Responsabile del trattamento l’accesso ai propri dati, la rettifica, o, ricorrendone gli estremi, la cancellazione o la limitazione del trattamento, ovvero opporsi al loro trattamento; spetta inoltre il diritto alla portabilità dei dati ed infine il diritto di proporre reclamo, ai sensi dell’art. 77 del Regolamento UE 2016/679, al Garante per la protezione dei dati personali con sede a Roma;

· il conferimento dei dati discende da un obbligo legale; il sottoscritto ha l’obbligo di fornire i dati personali, pena l’irricevibilità dell’istanza di ammissione alle graduatorie dei Nidi d’Infanzia/Centro Infanzia con pasto e sonno.

Corinaldo,  

                 Firma del genitore o del tutore*

 _________________________________________

*La firma apposta da un solo genitore va intesa come espressione di volontà congiunta di entrambi i genitori.
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