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'Ab‘ Domanda di ammissione al servizio educativo anno 2025/2026
Asilo Nido “Il Sole” LIV. 3
Comune di Bovolone

Data di presentazione in Asilo
Numero progressivo della domanda

Alla C.A. del Coordinatore dell’Asilo Nido Comunale “ll Sole” di Bovolone

Il sottoscritto Genitore/Tutore

COgNOME € NOME. ... et
natoil ... =
residentea ...............ooooiiinl ]
recapito telefonico: ......................... Maili. ..,

codice fiscale:

Cognome ... NOME o
[J Maschio
1 Femmina
natoil ..o =
residentea ................oooil . ] 1P

codice fiscale:

Preso atto di quanto previsto dal Regolamento per la gestione del servizio di Asilo Nido
approvato con Delibera del Consiglio Comunale n. 59 del 28/11/2024 e sue modifiche con
delibere CC n. 72/2023 e CC n. 59/2024 (disponibile nellapposita sezione del sito del Comune di Bovolone

dedicata all’Asilo: www.comune.bovolone.vr.it)

CHIEDE
L’ammissione al servizio Asilo Nido “Il Sole” di Bovolone per I’'anno 2025/2026

Consapevole delle sanzioni penali stabilite dalla legge per false dichiarazioni e attestazioni mendaci (art.76,
D.P.R. 445/2000),
DICHIARA

CHE IL PROPRIO STATO DI FAMIGLIA E IL SEGUENTE:

Intestatario della scheda
(70T aTeT 0 ¢ 1= T =N 1\ (o] o 41T

ALTRI COMPONENTI

1.C0gN0OME € NOIME. . ...t e e
natoil ..o =
residentea .............ooooiil L. ] T
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rapporto di parentela con il MINOre: ... ... ..o
codice fiscale:
bbb
2. COgNOME € NOMIE. ...ttt e e e e e
Nato il .....oooeiiii =
residentea ...............ooooiinl ] R
rapporto di parentela con il MINOre: ... ... i,
COAICE fISCaAlE: ...
3. C0gNOME € NOME. ... e e
Nato il .....oveii =
residentea .............ccoeiiiiiiin ] R
rapporto di parentela con il MINOre:....... ..o e,
COAICE ISCaAlE: . ..ttt

4. COgNOME € NOMIE. ... i
natoil ... =
residentea ...............ooooiiinll ] R
rapporto di parentela con il MINOre: ... ... ..o,
COAICE fISCalE . . e

CHE L'ORARIO RICHIESTO PER IL SERVIZO DI ASILO NIDO é IL SEGUENTE:

0 Nido mattina 7.30-13.00
O Nido classico 7.30-16.00
0 Nido con prolungamento 7.30-18.00
0 Nido pomeriggio 13.00-18.00

ALTRE INFORMAZIONI:

Informazioni per la graduatoria RESIDENTI S NO
1 Disabilita psicofisica del bambino certificata dalla L.104/92
2 Situazioni socio-ambientali segnalate dal Servizio sociale

professionale di zona per il quale l'inserimento al Nido
rappresenta parte essenziale del progetto di aiuto al
bambino/a e alla famiglia

3 Bambino con fratello frequentante contemporaneamente |l
Nido

4a Bambino che vive con un solo genitore che lavora part-time

4b Bambino che vive con un solo genitore che lavora tempo
pieno o turnista

5a Bambino che vive con entrambi i genitori di cui uno solo

lavora
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5b Bambino che vive con entrambi i genitori di cui un genitore
lavora e I'altro € disoccupato/iscritto alle lista di mobilita/cassa
integrazione

5¢c Bambino che vive con entrambi i genitori di cui entrambi
lavorano part-time

5d Bambino che vive con entrambi i genitori di cui un genitore
lavora a tempo pieno o é turnista, 'altro part-time

5e Bambino che vive con entrambi i genitori di cui entrambi
lavorano a tempo pieno o sono turnisti

6 Bambini gemelli iscritti contemporaneamente al nido

7a Numero complessivo dei figli a carico: 1 figlio a carico

7b Numero complessivo dei figli a carico: per ogni figlio a carico
oltre il primo

8 Bambino iscritto nella graduatoria precedente e rimasto
escluso dall'inserimento al nido

9 Genitore che lavora fuori Comune di Bovolone ad una
distanza minima di 20 km dalla propria residenza
Informazioni per la graduatoria NON RESIDENTI Sl NO

1 Disabilita psicofisica del bambino certificata dalla L.104/92

2 Situazioni socio-ambientali segnalate dal Servizio sociale
professionale di zona per il quale l'inserimento al Nido
rappresenta parte essenziale del progetto di aiuto al
bambino/a e alla famiglia

3 Bambino con fratello frequentante contemporaneamente il
Nido

4a Genitore stabilmente occupato nel territorio del Comune di
Bovolone

4b Entrambi i genitori stabilmente occupati nel territorio del
Comune di Bovolone

5a Bambino che vive con un solo genitore che lavora part-time

5b Bambino che vive con un solo genitore che lavora tempo
pieno o & turnista

6 Bambino che vive con entrambi i genitori di cui uno solo
lavora

6b Bambino che vive con entrambi i genitori di cui un genitore
lavora e I'altro € disoccupato/iscritto alle lista di mobilita/cassa
integrazione

6¢c Bambino che vive con entrambi i genitori di cui entrambi

lavorano part-time
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6d Bambino che vive con entrambi i genitori di cui un genitore
lavora a tempo pieno o é turnista, 'altro part-time

6e Bambino che vive con entrambi i genitori di cui entrambi
lavorano a tempo pieno o sono turnisti

7 Bambini gemelli iscritti contemporaneamente al nido

8a Numero complessivo dei figli a carico: 1 figlio a carico

8b Numero complessivo dei figli a carico: per ogni figlio a carico
oltre il primo

9 Bambino iscritto nella graduatoria precedente e rimasto
escluso dall'inserimento al nido

10 Bambino che ha ricevuto le dimissioni d’ufficio per cambio
residenza e vuole reiscriverlo

11 Genitore che lavora fuori Comune di Bovolone ad una
distanza minima di 20 km dalla propria residenza

Documentazione da allegare al momento della presentazione della domanda
] Copia del documento di identita del genitore e copie del codice fiscale del genitore e
del minore;
'] Dichiarazione del datore di lavoro dell’'orario lavorativo di entrambi i genitori (indicare
se a tempo pieno, turnisti, part time).

Documentazione da consegnare al Nido al momento della conferma di iscrizione una volta
approvata la graduatoria (a luglio)

] Ricevuta versamento assicurazione annuale (i dati per il versamento verranno
comunicati dal Nido);

'] Attestazione ISEE (solo per i residenti) rilasciato dopo il 1 gennaio 2025, (da
consegnare entro il mese di luglio da parte di chi chiede una retta agevolata, in base
alle fasce fissate dalla giunta comunale);

[ Certificato di vaccinazione o copia del tesserino di vaccinazione;

1 Certificazioni sanitarie relative a particolari problematiche (allergie, L.104/92...).

Le rette per 'anno educativo 2025/2026 sono state fissate con Delibera di Giunta Comunale
n.145 del 21/11/2024, disponibile sul sito del Comune di Bovolone
(www.comune.bovolone.vr.it)

Una volta ricevuta la disponibilita del posto e firmata la conferma di iscrizione presso I'asilo
nido sara necessario effettuare l'iscrizione on-line sul portale Dedalo secondo le
indicazioni presenti sul sito del Comune di Bovolone (www.comune.bovolone.vr.it)
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RETTE DI FREQUENZA 2025/2026
Rette di frequenza per il
servizio di Asilo Nido QUOTA MENSILE per orario prescelto
Comunale
Anno educativo 2025/2026
Fasce ISEE in | Nido Nido Nido Nido
euro Mattina Classico Prolungato pomeriggio
7.30-13.00 7.30-16.00 | 7.30-18.00 13.00-18.00
1 Fino a 7.000,00 € € 238.00 € 305.00 € 337.00 € 212.00
2 Da 7.000,01 a | € 305.00 € 370.00 € 405.00 € 279.00
14.000,00 €
3 Da 14.000,01 a | € 385.00 € 450.00 € 483.00 € 358.00
21.000,00 €
4 Oltre 21.000,01 € € 483.00 € 555.00 € 590.00 € 457.00
NON RESIDENTI € 483.00 € 555.00 € 590.00 € 457.00
Bovolone Firma del richiedente
ESPRESSIONE DEL CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI E PARTICOLARI
(D.Lgs. n. 101/2018 — Regolamento UE 679/2016)
| sottoscritti:

Cognome e Nome:

Cognome e Nome:

In qualita di

»

(indicare il rapporto con il minore)

Dichiarano di aver preso visione dell'Informativa sul trattamento dei dati personali e particolari, ricevuta separatamente, e di
aver compreso le finalita e le modalita del trattamento, incluse I'acquisizione, la conservazione, la comunicazione e I'eventuale
diffusione dei dati.

»  Dichiarano inoltre di essere stati informati sui propri diritti, ai sensi degli artt. 15 e seguenti del Regolamento UE 679/2016, tra
cui:

. I diritto a un trattamento trasparente dei propri dati (artt. 5 e 12 GDPR).

. Il diritto di accesso, rettifica, limitazione o cancellazione dei dati personali.

. Il diritto di opposizione al trattamento e alla portabilita dei dati.

. Il diritto di revocare il consenso in qualsiasi momento, senza pregiudicare la liceita del trattamento effettuato prima della revoca.

. Il diritto di proporre reclamo all’Autorita Garante per la protezione dei dati personali.

. Il diritto di richiedere ulteriori informazioni sul trattamento, anche presso il titolare del trattamento o consultando il sito
istituzionale del Garante per la Privacy (www.garanteprivacy.it).

» ESPRIMONO IL LORO CONSENSO al trattamento dei dati personali e particolari del minore per le finalita indicate

Luogo e data:

nell’'Informativa privacy allegata.

Firma dei genitori/tutori:




