COMUNE DI REGGELLO

Citta Metropolitana di Firenze

UO Pubblica Istruzione e Cultura
DETERMINAZIONE
Proposta n. UO_ISTR 999/2023

Determ. n. 311 del 14/04/2023

OGGETTO: APPROVAZIONE RETTIFICA DELLA MODULISTICA DI ISCRIZIONE AGLI ASILI
NIDO COMUNALI E CONVENZIONATI PER L'ANNO EDUCATIVO 2023/2024.

IL RESPONSABILE DEL SETTORE

VISTO il decreto sindacale n. 6 del 27/01/2023 relativo alla nomina del Responsabile del
Settore SECT;

RICHIAMATA la propria determinazione n. 263/2023 con la quale sono stati approvati il
bando e la modulistica per l'iscrizione ai servizi nido comunali e convenzionati per I'anno educativo
2023/2024, con scadenza della presentazione delle domande entro il giorno 28 Aprile p.v.;

RICHIAMATA la deliberazione del Consiglio Comunale n. 27 del 13.04.23 che ha modificato
l'articolo 28 del vigente regolamento comunale laddove individua le caratteristiche dei moduli di
frequenza dei servizi nido comunali e convenzionati, eliminando i moduli con frequenza diversa dai
5 giorni e quelli senza pranzo con orario di frequenza inferiore alle 6 ore;

DATO ATTO che la suddetta modifica impone di adeguare la modulistica di iscrizione ai vari
servizi nido;

PRECISATO CHE la modifica adottata dal Consiglio Comunale non inficia lo schema di bando
gia approvato con la suddetta determinazione, ma solo la relativa modulistica;

RICHIAMATA ALTRESI' la deliberazione della GM n. 42 del 13.04.23, che ha adeguato la
tabella relativa alle tariffe dei servizi nido in ottemperanza a quanto disposto con la deliberazione
del C.C. n. 27/2023;

RITENUTO opportuno di mantenere valide le domande di iscrizione gia pervenute e di
disporre che, ove necessario, siano contattate le famiglie dando la possibilita di integrare la

domanda di iscrizione gia presentata entro la scadenza del bando se i moduli di frequenza richiesti
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non corrispondessero a quanto previsto dal regolamento comunale cosi come modificato con la
citata deliberazione C.C. n. 27/2023;

RITENUTO pertanto di approvare la modulistica allegata al presente atto per farne parte
integrante e sostanziale, confermando la scadenza del bando di iscrizione ai servizi nido comunali e
convenzionati il giorno venerdi 28 Aprile 2023;

VISTO il decreto del Ministro dell'Interno in data 13/12/2022, relativo al differimento al
31/03/2023 del bilancio di previsione 2023-2025 degli enti locali;

VISTO inoltre I'art. 1 , comma 775 della Legge 197 del 29 dicembre 2022 (Legge di Bilancio
2023), pubblicata in Gazzetta Ufficiale Serie Generale n. 303 del 29/12/2022 con il quale € disposto
un ulteriore differimento al 30 aprile 2023 del termine per |'approvazione del bilancio di previsione
2023/2025 da parte degli enti locali;

VISTI i commi 1 e 3 dell’art. 163 del D. Lgs. n. 267/2000, relativi all’esercizio provvisorio;

PREMESSO che con deliberazione C.C. n. 21 del 14/03/2022 , immediatamente
esecutiva,éstato approvato il bilancio di previsione 2022-2024 e il D.U.P. ;

VISTA la deliberazione G.M. n. 28 del 14/03/2022, immediatamente esecutiva, con la quale
e stato approvato il Piano Esecutivo di Gestione (P.E.G.) 2022-2024, parte finanziaria;

VISTO l'art.107, comma 3 lettera d) del D.Lgs.267/2000.VISTO l'art. 147-bis, comma 1, del
Testo Unico sugli Enti locali, approvato con decretol egislativo 18 agosto 2000, n. 267 — introdotto
dall'art. 3, comma 1, lettera d), del decreto leggel0 ottobre 2012, n. 174, convertito con
modificazione nella legge 7 dicembre 2012, n. 213 — ,con riguardo al controllo preventivo sulla
regolarita amministrati-va e contabile, da esprimersi obbligatoriamente attraverso apposito parere
da parte di ogni responsabile di servizio;

VISTO l'art. 5, comma 2, del Regolamento comunale sui controlli interni;

DISPONE

1) di approvare, per i motivi in premessa, che qui si intendono integralmente riportati ed
approvati, l'allegata modulistica relativa ai servizi nido comunali e convenzionati, parte
integrante e sostanziale del presente atto, confermando la scadenza del bando per il giorno
28 Aprile 2023 disposta con la propria determinazione n. 263/2023;

2) di mantenere valide le domande di iscrizione gia pervenute e di disporre che, ove
necessario, siano contattate le famiglie dando la possibilita di integrare la domanda di
iscrizione gia presentata entro la scadenza del bando nei casi in cui moduli di frequenza
richiesti non corrispondano a quanto previsto dal regolamento comunale cosi come

modificato con la citata deliberazione C.C. n. 27/2023;
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3) di dare adeguata comunicazione tramite il sito web istituzionale dell'Ente della nuova
modulistica necessaria all'iscrizione ai servizi nido comunali e convenzionati per il prossimo
anno educativo;

4) Di dare atto che la firma del presente provvedimento equivale anche al formale rilascio del
parere FAVOREVOLE attestante la regolarita tecnica e la correttezza giuridico -
amministrativa del medesimo, ai sensi delle nhormative richiamate in narrativa;

5) di precisare che il responsabile del presente provvedimento e della sua esecuzione € la

funzionaria contabile amministrativa dott.ssa Sandra Romei.

Il 14/04/2023 Il Responsabile del Settore
ORIGA MASSIMO

(Sottoscritto digitalmente ai sensi
dell'art. 21 D.L.gs n 82/2005 e s.m.i.)
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PUNTEGGIO

ATTRIBUITO
COMUNE DI REGGELLO
ISCRIZIONI ASILI NIDO
Anno Educativo 2023/2024
(Ai sensi del R. C. Servizi Educativi per la Prima Infanzia, approvato con delibera C.C. n. 7/2021)
AL COMUNE DI REGGELLO
(dati genitore)
Il
LYo Lu e TTol 511 1) £ TR TSRS
nato/a a...
FESIAENTE @ .eeeiiiiiiieicee e e e doMICIHATO @ weuveeieieiiiicice s
LAY Y4 o 1T V-2.2- TSSOSO O SPRRRSR B = TR o RS
(00 | OSSP PO PP URPERRRSTURPROt Tel. LAVOrO .o
=00 OO PSR T PR POSRSRO
chiede
(dati bambino/a)

per 'anno 2023/24 l'iscrizione della/del Propria/o figlIa/0 .....ceiiieceieieiiisiereee ettt ettt st e st et saete s saebe s e st et e s s ese s eseseebese s et eaeebese s eseneetess

(L1 Lo T TR 1O L U

con preferenza nel seguente asilo nido

(barrare una sola opzione):

0 Asilo Nido Comunale di Pietrapiana, via Monsignor Lionello Berti, 3 - Pietrapiana (6 - 36 mesi)

0 Asilo Nido Convenzionato “Piccolo Verde Piccolo Blu”, via Enrico De Nicola, 92 - Cascia (12 - 36 mesi)

0 Asilo Nido Convenzionato/Centro Zerosei “Regina della Pace”, via della Chiesa Nuova - Donnini (12 - 36 mesi)

o Asilo Nido Convenzionato Leccio, via Aretina 36 — Leccio (12 - 36 mesi)

0 Asilo Nido Domiciliare Convenzionato Le Orme dei Piccoli, via del Borgo a Cascia 2 (6 - 36 mesi)

0 Nel caso che la mia preferenza non sia accolta, dichiaro di essere disponibile ad essere contattato qualora dovessero rendersi liberi posti in
altri servizi, in caso di permanenza nelle liste di attesa.

0 Nel caso che la mia preferenza non sia accolta, non desidero essere contattato per I'assegnazione di eventuali posti disponibili in altri servizi
e rimango nella lista di attesa del nido da me indicato.

N.B. L'ammissione dei bambini all’asilo nido, avviene sulla base della graduatoria stilata ai sensi del Regolamento Comunale, sulla base della preferenza espressa,

della disponibilita dei posti e dell’eta. L’assegnazione definitiva del posto e subordinata all’accettazione scritta da parte dei genitori unitamente al versamento del

50% del costo mensile del modulo assegnato. Tale somma e restituita tramite conguaglio sulla somma da versare per |'ultimo mese di frequenza. Nel caso di rinuncia

al posto prima dell’inizio dell’inserimento del bambino la somma versata non viene restituita.

CONTRASSEGNARE SOLO IL NIDO E IL MODULO PRESCELTO:

dul g d.

(indicare un solo ] he i giorni)

ASILO NIDO COMUNALE DI PIETRAPIANA

" Modulo A: 5gg dalle 7.30 alle 18.00 - ore 10,50
®  Modulo B: 5gg dalle 7.30 alle 16.00 - ore 8,50
"  Modulo C1: 5gg dalle 7.30 alle 14.00 - ore 6,50

"  Modulo C2: 5gg dalle 11.30 alle 18.00.- ore 6,50



ASILO NIDO CONVENZIONATO “PICCOLO VERDE PICCOLO BLU” - CASCIA
(Per i posti riservati al comune)

® Modulo C1: 5gg dalle 7.30 alle 14.00 - ore 6,50

® Modulo B: 5gg dalle 7.30 alle 16.00 - ore 8,50

ASILO NIDO CONVENZIONATO /CENTRO ZEROSEI “REGINA DELLA PACE” DI DONNINI

® Modulo C1: 5gg dalle 7.30 alle 14.00 - ore 6,50

® Modulo B: 5gg dalle 7.30 alle 16.00 - ore 8,50

ASILO NIDO CONVENZIONATO LECCIO (solo residenti)

L Modulo A: 5gg dalle 7.30 alle 18.00 - ore 10,50

o Modulo B: 5gg dalle 7.30 alle 16.00 - ore 8,50

®  Modulo C1: 5gg dalle 7.30 alle 14.00 - ore 6,50

o Modulo C2: 5gg dalle 11.30 alle 18.00.- ore 6,50

ASILO NIDO DOMICILIARE CONVENZIONATO LE ORME DEI PICCOLI - BORGO A CASCIA (solo residenti)

Modulo unico 5gg dalle 8.00 alle 17.00

Dichiarazione sostitutiva di certificazione
OBBLIGATORIA Al FINI DELLATTRIBUZIONE DEL PUNTEGGIO E APPLICAZIONE DELLE TARIFFE PER FASCE ISEE
(ai sensi dell’art.2 della legge 4 gennaio 1968 n.15 e successive e dell’art. 1 D.P.R. del 20.10.98 n. 403)

1) NOME € COZNOME BENIEOIE L.......uiiuiiiiieiiiieeititt ettt st ettt e st st sbe e b e bt e bt e b e s bt e s beea e e bt e sbst e besaeesbesabenbe e besaet et betebeaesebenen Nato/a il
NEI COMUNE ittt ettt b e h e s bt et e e bt e s et e s b e s ae e b e e b e e eh e e bt e e e e saesasesheeebe e st e ebaen b e e st nbeaesebebe et et betennsaens Provingia di...cceeceeeeeveeeeeennnne
FESIARNTE @ coueeeie ettt st et et b e he et R e e e Rt b e et e b seaea e st enanae et nen s doMiCiliato @ .oovevevvereeereeeee s
sede lavorativa nel CoMUNE di....oveceeereriieinirenieeeeee e NOME della ditta....c.ceurereeeierereee e e

SBUB ..ttt ettt et et ettt e bt et st bbb nerebenetenane L] OO PO TSSOSO RRPPTR
TIPO i AHLIVITA ettt s st TIEOIO i STUTIO. ceweeeevceeeetericrieei et e s

2) Nome € cOBNOME I BENITOIE 2...........oiiuiiiiiiiieieieie ettt ettt st b et sb e bbbt et seb et et ena e s NAto/a il
NI COMUNE iuieiiieieitietei ettt ettt ettt a e a e s bttt e s e st e s e bt s aees e e be st e sa e st e st et e st e st e bt sae st e be s e tenten e bt sebesnresne s Provingia di...co.eeeveeverevecrcnerennnne
FESIACNTE @ ettt ettt et s e st st een e AOMICHTATO @ cuvveeeieiieierie et s
sede lavorativa nel comune it e nome della ditta
.............................................................. SO ettt sttt ettt sttt b et e bt a et s s be st e et eneenestesbensenteneenseneenensensenseneensenesnsenssennes € oenein e
[AT oo XNe LI 441V - TS T TR £it0l0 di STUIO...eviieveiceiiieceeceetee e

Il /la sottoscritto/a dichiara che il proprio indicatore della situazione economica equivalente (ISEE) & pari ad Euro

secondo la certificazione rilasciata da Inps in data e che il genitore

che dovra risultare intestatario dei pagamenti delle quote mensili di frequenza é: nome

cognome Codice fiscale




Rilevato che, per determinare I'ordine di ammissione dei richiedenti sono individuati i seguenti criteri

Siraccomanda di leggere con attenzione, barrando le caselle relative alla propria situazione. Tranne nei casi espressamente indicati nella seguente

Dichiara altresi
(barrare la casella interessata):

tabella non occorre allegare documentazione, e sufficiente barrare la casella.

Ammissione con precedenza

Documentazione richiesta

Barrare la casella

condizione di orfano di uno o ambedue i genitori del
bambino/a

handicap del bambino o grave disagio socio -

psicologico legato al nucleo familiare

Attestazione da parte del servizio sanitario
competente di zona o del servizio sociale
comunale

Caratteristiche e composizione del nucleo familiare

Documentazione richiesta

Barrare la casella

nucleo monoparentale

In caso di separazione o divorzio occorre
sentenza.

nucleo familiare con uno dei genitori in carcere

nucleo familiare con uno dei genitori emigrati all’estero
per motivi di lavoro

nucleo familiare con entrambi i genitori di nazionalita
non italiana, con residenza in Italia inferiore ai due anni

figlida 0 a 3 anni

(escludendo quello per cui si fa domanda)

ofigli da 0 a 3 anni (escludendo quello per cui si fa
domanda)

nome...
data di nascita...

data di nascita...

figli da 3 anni ed 1 giorno a 10 anni

data di nascita
nome...
data di nascita

figli da 10 ed 1 giorno a 18 anni
nome.. ....data di nascita...
nome... ....data di nascita...

Caratteristiche e composizione del nucleo familiare

Documentazione richiesta

Barrare la casella

stato di gravidanza in atto

Certificazione medica

affido temporaneo, adozione del bambino per il quale si
fa domanda

provvedimento di affido temporaneo o di
adozione del tribunale dei minori.

bambino gemello per il quale si fa domanda

genitori o fratelli conviventi handicappati gravi o invalidi
con punteggio dal 74%

Attestazione di handicap ai sensi della L. 104/92
o certificazione dell’apposita commissione
medica dell’ASL

altri familiari conviventi handicappati gravi o invalidi con
punteggio dal 74%

Attestazione di handicap ai sensi della L. 104/92
o certificazione dell’apposita commissione
medica dell’ASL

genitori, fratelli o altri familiari conviventi handicappati
o invalidi fra il 45% ed il 73%

Attestazione di handicap ai sensi della L. 104/92
o certificazione dell’apposita commissione
medica dell’ASL




Condizione dei genitori

Documentazione richiesta

Barrare la casella

condizione di disoccupazione
oOgenitore 1 ogenitore 2

Autocertificazione con l'indicazione del Centro
per I'impiego dove si risulta iscritti.

Studenti non lavoratori
ogenitore 1 ogenitore 2

Autocertificazione integrativa con indicazione
della scuola/Universita frequentata o Iscrizione
per anno in corso

Studenti lavoratori
ogenitore 1 Dgenitore 2

Autocertificazione integrativa con indicazione
della scuola/Universita frequentata o Iscrizione
per anno in corso

Condizione di casalingo/a
ogenitore 1 Dgenitore 2

Condizione di pensionato/a
ogenitore 1 Dgenitore 2

Occupazione dei genitori
(da integrare col punteggio sottostante relativo
all’orario di lavoro)

Documentazione richiesta

Barrare la casella

Lavoratori subordinati con contratto a tempo
indeterminato
ogenitore 1 Dgenitore 2

Lavoratori subordinati con contratto a tempo
determinato
ogenitore 1 Cgenitore 2

Lavoratori para subordinati (es. co.co.co, co.co.
progetto, ecc)
ogenitore 1 ogenitore 2

Lavoratori autonomi
ogenitore 1 ogenitore 2

Orario di lavoro

Documentazione richiesta

Barrare la casella

Fino a 12 ore alla settimana
ogenitore 1 ogenitore 2

12,01 - 24 ore alla settimana
ogenitore 1 ogenitore 2

24,01 - 36 ore alla settimana
ogenitore 1 ogenitore 2

Oltre 36,00 ore alla settimana
ogenitore 1 ogenitore 2

Tipologia orario di lavoro

Documentazione richiesta

Barrare la casella

Orario articolato fra mattina e pomeriggio per l'intera
giornata

[0 genitore 1 ogenitore 2

Orario Misto articolato in alcuni giorni a tempo pieno e
in altri a tempo corto
ogenitore 1 Cgenitore 2

Orario Turnificato
ogenitore 1 ogenitore 2

Orario Unico con tempo corto
ogenitore 1 Cgenitore 2

Pendolarita

Documentazione richiesta

Barrare la casella

Sede lavorativa fuori dal Comune, e comunque una
distanza superiore a 15 Km.

ogenitore 1 ogenitore 2

(Nel caso in cui un genitore abbia sede lavorativa o luogo
lavorativo in pit comuni, uno dei quali con distanza
superiore a 15 Km, ai fine del punteggio & considerata
I'opzione migliorativa). Per i residenti il punto di riferimento
per la determinazione della distanza chilometrica dalla sede
lavorativa & la propria abitazione di residenza.




Per i non residenti il punto di riferimento per la
determinazione della distanza chilometrica dalla sede
lavorativa é I’Asilo Nido.

Graduatorie e trasferimenti Documentazione richiesta Barrare la casella

Appartenenza alla precedente graduatoria

Trasferimento da altro asilo nido pubblico o privato
accreditato della zona fiorentina Sud-Est

dichiara infine

1) diimpegnarsi, ad ammissione avvenuta, a corrispondere la quota per la frequenza al nido determinata con le modalita ed i tempi stabiliti
dall’Amministrazione comunale e dai gestori dei servizi nido comunali e convenzionati;

2) diprendere atto che in caso di inadempienza I’Amministrazione Comunale si riserva I'adozione dei provvedimenti che riterra necessari ed
opportuni, anche ai sensi di legge;

3) diessere a conoscenza delle disposizioni legislative in materia di vaccinazioni obbligatorie;

4) diprendere atto che, ai sensi della vigente normativa sul trattamento dei dati personali il servizio Pubblica Istruzione utilizzera i dati forniti
dalle famiglie esclusivamente per i fini previsti dalla legge;

5) diessere informato sull’avvio del procedimento ai sensi della legge 7 agosto 1990 n.241;

6) diessere a conoscenza della responsabilita penale a cui posso andare incontro, in caso di false dichiarazioni;

7) diprendere atto che i diversi moduli saranno attivati sulla base delle iscrizioni e dei posti disponibili in ciascun modulo;

8) diessere a conoscenza che il modulo scelto puo essere variato, previa disponibilita di posti;

9) diimpegnarsi per gli adempimenti che verranno indicati dal personale educativo, sia per la fase di inserimento che per 'intera durata del
servizio;

10) di accettare il Regolamento comunale del servizio Nido vigente in tutte le sue parti;

Si allega copia fotostatica, non autenticata, di un documento d’identita in corso di
validita.
Data

Firma dei genitori




SETTORE SERVIZI EDUCATIVI CULTURALI E DEL TERRITORIO - TARIFFE ASILI NIDO

ALLEGATO "D"

Alla Deliberazione GM N° 42  del

13/04/2023

TARIFFE FASCIA ISEE TRA 0 E 25.000

TARIFFE FASCIA ISEE TRA 25.001 E 35.000

TARIFFE FASCIA ISEE

TRA 35.001 E 45.000

TARIFFE FASCIA ISEE OLTRE 45.001 E CHE
NON PRESENTINO ISEE

TARIFFA MENSILE TARIFFA MENSILE I TARIFFA MENSILE TARIFFA MENSILE TARIFFA
MODULO RESIDENTI FASCIA MODULO RESIDENTI MODULO RESIDENTI FASCIA MODULO RESIDENTI MODULO MENSILE NON
1 FASCIA 2 3 FASCIA 4 RESIDENTI
Modulo A Modulo A Modulo A Modulo A Modulo A
(7.30 - 18.00) (7.30 - 18.00) (7.30 - 18.00) (7.30 - 18.00) (7.30 - 18.00)
599 € 590,00 509 € 600,00 509 €610,00 509 € 620,00 599 € 682,00
Modulo B Modulo B Modulo B Modulo B Modulo B
(7.30 — 16.00) (7.30 — 16.00) (7.30 — 16.00) (7.30 — 16.00) (7.30 — 16.00)
509 € 540,00 509 € 550,00 509 € 560,00 509 € 570,00 509 € 627,00
Modulo C1 (7.30 — 14.00) Modulo C1 (7.30 — 14.00) Modulo C1 (7.30 — 14.00) Modulo C1 (7.30 — 14.00) Modulo C1 (7.30 — 14.00)
5099 € 490,00 5099 € 500,00 5g9 € 510,00 599 € 520,00 599 € 572,00
Modulo C2 (11.30 — 18.00) Modulo C2 (11.30 — 18.00) Modulo C2 (11.30 — 18.00) Modulo C2 (11.30 — 18.00) Modulo C2 (11.30 — 18.00)
599 € 490,00 509 € 500,00 509 €510,00 509 € 520,00 509 € 572,00

Ai non residenti € applicata la maggiorazione del 10% rispetto alla tariffa massima dei residenti. Nel caso di ammissione alla frequenza di due o piu fratelli appartenenti alla stessa famiglia
anagrafica le tariffe sono ridotte a entrambi nella misura del 20%.




Ly

Comune di Reggello

ASILO NIDO COMUNALE ARCOBALENO
Anno Educativo 2023/2024

AL COMUNE DI

REGGELLO
[1/La SOtLOSCIItEO/@.u et e NAO/@ @uveieeiecere et e e C.F
...................................................... FESTARNTE @ .ooveeceiieee ettt et ettt s eb b et she et besbesaesebbeentesassenseebesassenbees
Via/PIazZZa..ecece e, 111 =) PR Lol=Y | TR
(00111

RICONFERMA
per 'anno 2023/2024

I'iscrizione della/del Propria figlia/0 .. ettt ettt e r et e bbb et s e s st et sas v benetenas
(QF=Y &= Lo X VOO Tttt

all’Asilo nido “Arcobaleno”- presso la Scuola dell’Infanzia di Cancelli, con le seguenti modalita di frequenza:

Modulo A: 5gg dalle 7.30 alle 18.00 - ore 10,50 O
Modulo B: 5gg dalle 7.30 alle 16.00 - ore 8,50 O
Modulo C1: 5gg dalle 7.30 alle 14.00 - ore 6,50 O
Modulo C2: 5gg dalle 11.30 alle 18.00.- ore 6,50 O

Nel caso non fosse disponibile il posto richiesto indico come seconda scelta

LA RICONFERMA E IL TRASFERIMENTO

dall’Asilo Nido di

all’Asilo Nido di

con il seguente modulo di frequenza
orario

tutti i giorni dal lunedi al venerdi



Nel caso non fosse disponibile il posto richiesto indico come terza scelta

LA RICONFERMA E IL TRASFERIMENTO

dall’Asilo Nido di

all’Asilo Nido di

con il seguente modulo di frequenza
orario
tutti i giorni dal lunedi al venerdi

Dichiarazioni sostitutive di certificazione ai sensi dell’art.2 della legge 4 gennaio 1968 n.15 e successive e
dell’art. 1 D.P.R. del 20.10.98 n. 403

1) Nome e cognome del enitore L.......oeiecieeccieeiiiiee e e evenes Nata il..ccoceeeeiniccnee, nel comune
o | USRI Provincia di.....ccoeveeeeeeeeresieneseeceennns residente a ...occoveveveieieineneee, domiciliato a
.................................................................... il domicilio va indicato solo se diverso dalla residenza)

sede lavorativa nel comune o | U nome della ditta (o
AIErO) e SEAEC .o £ =Y OO tipo di
attivita.. e, titolo di studio.....ccceveeeenercerereeree s

2) Nome e cognome del genitore 2., nato  ileeeeeeeene nel comune
o ST provincia (o [ residente a
................................................................ domiciliato a ......cccececeveeveeeeeeeenenene. (il domicilio va indicato solo se

diverso dalla residenza)

SEde 1aVOrativa NEI COMUNE iuuiceiieiieiieeceeceee ettt e e b et ebe st sea b saeseabesatesbesebae st sraenbes sbeeseenneses

S€dE...iireireee e 1= O STURR tipo di attivita...ccceeieeee titolo  di

DICHIARA INFINE:

1) che il proprio indicatore della situazione economica equivalente (ISEE) & pari ad Euro

secondo la certificazione rilasciata da Inps in

data e che il genitore che dovra risultare intestatario dei pagamenti delle

quote mensili di frequenza é: nome cognome

Codice fiscale




2)

di impegnarsi a corrispondere la quota per la frequenza al nido determinata con le modalita ed i tempi

stabiliti dall’amministrazione comunale.

3) di prendere atto che in caso di inadempienza I’Amministrazione Comunale si riserva I'adozione dei
provvedimenti che riterra necessari ed opportuni, anche ai sensi di legge.

4) diessere a conoscenza delle disposizioni legislative in materia di vaccinazioni obbligatorie.

5) di prendere atto che, ai sensi della legge 196/2003, in materia di “Privacy” il servizio Pubblica
Istruzione utilizzera i dati forniti dalle famiglie esclusivamente per i fini previsti dalla legge.

6) di essere a conoscenza della responsabilita penale a cui posso andare incontro, in caso di false
dichiarazioni.

7) di prendere atto che i diversi moduli saranno accordati in base alla disponibilita dei posti, nel rispetto
della graduatoria.

8) di impegnarsi per gli adempimenti che verranno indicati dal personale educativo, sia per la fase di
inserimento che per l'intera durata del servizio.

9) diaccettare il regolamento comunale del servizio nido in tutte le sue parti.

Data,

| genitori




k4
' Comune di Reggello

Asilo nido/Centrozerosei “Regina della Pace” Donnini
In convenzione con il Comune di Reggello
Anno Educativo 2023/2024

AL COMUNE DI

REGGELLO
[ ade o 14 (o 4= TR
NATA/0 @ oottt et ettt et e et st eea e e et eeeaea et st eenrenas ] RO CoF e
residente iN....ceeeeeeecececeeeece e Via/Piazza....eeeeeececeee e telef e
CEIL e s ML ettt
RICONFERMA
per 'anno 2023/2024
I'iscrizione della/del propria / 0 figlia/0. ...ttt et st et s s
NATA/0 ettt et ettt et st sre et est et e st sbesat e s ere et eet e et ben e e ns | TSP

all’Asilo Nido/Centro Zerosei “Regina della Pace” Donnini
con le seguenti modalita:
e Modulo C1: 5gg dalle 7.30 alle 14.00 - ore 6,50
e Modulo B: 5gg dalle 7.30 alle 16.00 - ore 8,50

Dichiarazioni sostitutive di certificazione ai sensi dell’art.2 della legge 4 gennaio 1968 n.15 e
successive e dell’art. 1 D.P.R. del 20.10.98 n. 403

1) Nome e cognome del eNitore ... eeeccecece e erans nato/a il......eeveeeennne.
NEI COMUNE vttt st eer b e ae s provincia di.....ccceeceerececeiveenrvennennne.
FESIAENTE @ oo et domiciliato @ ...ccceeveve e

(il domicilio va indicato solo se diverso dalla residenza)

sede 1avorativa Nel COMUNE ii.cciiieire ittt st e et et ae s e e b e st e beb e sae e sean

NOME dIIA ITEA (O GIEIO)ueiiieiriiiieecee et st s se st eb et sbesbesaeesbeebbesbsannesaesbesnneses

SEUC... ettt st st eae s telef e
tipo di attivita.....cccooceeeeeeeeee titolo di studio.......cccvvvecveecnce e,



2) Nome e cognome del ENITOIE 2......coeeiveieeee st st eraea e eae e nato/a il....eecveeeene.
NEl COMUNE v et Provincia di....cceceeeceeveccecceeeeieniene,

FERSIACNTE @ et ettt e et s e e eeeeeeseseeeeesaeneaes AdOMICIAtO @ coveeeeee e

DICHIARA INFINE:

1) 1l /la sottoscritto/a dichiara che il proprio indicatore della situazione economica equivalente

(ISEE) & pari ad Euro secondo la certificazione rilasciata da Inps in

data e che il genitore che dovra risultare intestatario dei

pagamenti delle quote mensili di frequenza e: nome
cognome

Codice fiscale

2) di impegnarsi, ad ammissione avvenuta, a corrispondere la quota per la frequenza al nido
determinata con le modalita ed i tempi stabiliti dall’amministrazione comunale.

3) di prendere atto che in caso di inadempienza I’Amministrazione Comunale si riserva I'adozione
dei provvedimenti che riterra necessari ed opportuni, anche ai sensi di legge.

4) di essere a conoscenza delle disposizioni legislative in materia di vaccinazioni obbligatorie.

5) di prendere atto che, ai sensi della legge 196/2003, in materia di “Privacy” il servizio Pubblica
Istruzione utilizzera i dati forniti dalle famiglie esclusivamente per i fini previsti dalla legge.

6) di essere a conoscenza della responsabilita penale a cui posso andare incontro, in caso di false
dichiarazioni.

7) di prendere atto i moduli saranno accordati in base alla disponibilita dei posti, nel rispetto della
graduatoria.

8) diimpegnarsi per gli adempimenti che verranno indicati dal personale educativo, sia per la fase
di inserimento che per I'intera durata del servizio.

9) diaccettare il regolamento comunale del servizio nido in tutte le sue parti.

Data

| genitori




Ly

Comune di Reggello

ASILO NIDO AZIENDALE
“PICCOLO VERDE, PICCOLO BLU” CASCIA
Anno Educativo 2023/2024

(Ai sensi del R. C. Servizi Educativi per la Prima Infanzia, approvato con delibera C.C. n. 27/2023)

AL COMUNE DI

REGGELLO
| oY 4 e ko 1 1 ¥ o Y £ FHTT TR ERR TS TOOTR nata/o a
........................................ leeireeeeeeeeeeeccccccirrieiee el CF e residente. N,
via/piazza.....ccoeeeuenene. teleiee (011 | Ml e
RICONFERMA
PER I POSTI RISERVATI AL COMUNE
per 'anno 2023/2024

I'iscrizione della/del propria figlia/0. ... cee e et s r e nata/o
- USRS | CF e s

all’Asilo nido convezionato “Piccolo Verde, Piccolo Blu” di Cascia

(per i posti riservati al comune), con le seguenti modalita:
CONTRASSEGNARE IL MODULO PRESCELTO:
(indicare un solo modulo)
e Modulo Cl:dalle 7.30 alle 14.00 - ore 6,50 5 giorni O
e Modulo B:dalle 7.30 alle 16.00 - ore 8,50 5 giorni O

Dichiarazioni sostitutive di certificazione ai sensi dell’art.2 della legge 4 gennaio 1968 n.15 e
successive e dell’art. 1 D.P.R. del 20.10.98 n. 403

1) Nome e cognome del enitore 1.......cccooeoeeeceeeceeceecee e nato/a il....eceecieeceeiene,
NEI COMUNE icuvvieriiieieeciecte ettt e ebe v e enaenes Provincia dic.ecuecccvveceeieneeeeerreceeeeennees



FESIACNTE @ oottt eeeee et ee e es et e s esreeeaesseeees domMicCiliato @ .oeeeeeeeee e

(il domicilio va indicato solo se diverso dalla residenza)

2) Nome e cognome del GENILOIE 2......ccoveeieiereee ettt e e e s seaes nato/a il....eecveeeennne.

NEI COMUNE it sr e provincia di.....cccoeeveecevveeeieeene,

[ET Lo [T ] (I TR dOMICIlIato @ .ovvevveeieeeivee e

(il domicilio va indicato solo se diverso dalla residenza)

sede [avorativa NEl COMUNE i st st e s st e e e e e s ettt aereneens

NOME della ditta (0 AIEI0) . .i i st st st st st s e st e e e e en e naenaes

SEU it e e e st e sae s telef e

tiPO di attiVITA ..o titolo di studio.......ccccveveiriieeeiceceee.
Dichiara infine:

1) che il proprio indicatore della situazione economica equivalente (ISEE) e pari ad Euro

secondo la certificazione rilasciata da Inps in

data e che il genitore che dovra risultare intestatario dei

pagamenti delle quote mensili di frequenza e: nome
cognome

Codice fiscale

2) di impegnarsi a corrispondere la quota per la frequenza al nido determinata con le modalita ed i tempi
stabiliti dall’amministrazione comunale.

3) di prendere atto che in caso di inadempienza I’Amministrazione Comunale si riserva I'adozione dei
provvedimenti che riterra necessari ed opportuni, anche ai sensi di legge.

4) diessere a conoscenza delle disposizioni legislative in materia di vaccinazioni obbligatorie.

5) diprendere atto che, ai sensi della legge 196/2003, in materia di “Privacy” il servizio Pubblica Istruzione
utilizzera i dati forniti dalle famiglie esclusivamente per i fini previsti dalla legge.

6) di essere a conoscenza della responsabilita penale a cui posso andare incontro, in caso di false
dichiarazioni.

7) diprendere atto che i diversi moduli saranno accordati in base alla disponibilita dei posti, nel rispetto della
graduatoria.

8) di impegnarsi per gli adempimenti che verranno indicati dal personale educativo, sia per la fase di
inserimento che per l'intera durata del servizio.

9) diaccettare il regolamento comunale del servizio nido in tutte le sue parti.

Data,

| genitori




Ly

Comune di Reggello

ASILO NIDO Convenzionato Leccio
Anno Educativo 2023/2024

AL COMUNE DI

REGGELLO
[ a 0o o 4 (o 4= TSP
(2TeY 2= T TR RSP RT | T, CoF et
FESIAdENTE INuuiiriciciereece e VIA/PIAZZA ettt e
1] L= PSRRI o= | ST
(0T 11 T UUPR
RICONFERMA
per ’lanno 2023/2024
I"iscrizione della/del Propria figlia/ 0. ... et r et st e r et e b s
NATA/O uereiirrieereeeeeee ettt e | RSP ORORRPI CoFe et

all’asilo nido di Leccio - Reggello, con le seguenti modalita:

Modulo A: 5gg dalle 7.30 alle 18.00 - ore 10,50
Modulo B: 5gg dalle 7.30 alle 16.00 - ore 8,50
Modulo C1: 5gg dalle 7.30 alle 14.00 - ore 6,50
Modulo C2: 5gg dalle 11.30 alle 18.00.- ore 6,50

OoOood

Dichiarazioni sostitutive di certificazione ai sensi dell’art.2 della legge 4 gennaio 1968 n.15 e
successive e dell’art. 1 D.P.R. del 20.10.98 n. 403

1) Nome e cognome del  genitore L. nato/a
| PR nel comune ineeerece e e er e provincia
i residente A rr————— domiciliato a
.................................................................... il domicilio va indicato solo se diverso dalla residenza) sede
lavorativa nel comune v nome della ditta (o
AIEFO) it SEAE....ee ittt Tl
................................. tipo di attivita......cccceeeeeeeenn titolo di StUIO.cceeecee e,



DICHIARA INFINE:

1) che il proprio indicatore della situazione economica equivalente (ISEE) & pari ad Euro

secondo la certificazione rilasciata da Inps in

data e che il genitore che dovra risultare intestatario dei

pagamenti delle quote mensili di frequenza e: nome
cognome

Codice fiscale

2) diimpegnarsi a corrispondere la quota per la frequenza al nido determinata con le modalita ed i
tempi stabiliti dall’amministrazione comunale.

3) di prendere atto che in caso di inadempienza I’Amministrazione Comunale si riserva 'adozione
dei provvedimenti che riterra necessari ed opportuni, anche ai sensi di legge.

4) diessere a conoscenza delle disposizioni legislative in materia di vaccinazioni obbligatorie.

5) di prendere atto che, ai sensi della legge 196/2003, in materia di “Privacy” il servizio Pubblica
Istruzione utilizzera i dati forniti dalle famiglie esclusivamente per i fini previsti dalla legge.

6) di essere a conoscenza della responsabilita penale a cui posso andare incontro, in caso di false
dichiarazioni.

7) di prendere atto che i diversi moduli saranno accordati in base alla disponibilita dei posti, nel
rispetto della graduatoria.

8) diimpegnarsi per gli adempimenti che verranno indicati dal personale educativo, sia per la fase di
inserimento che per I'intera durata del servizio.

9) di accettare il regolamento comunale del servizio nido in tutte le sue parti.

Data,

| genitori




Ly

Comune di Reggello

ASILO NIDO COMUNALE DI PIETRAPIANA
Anno Educativo 2023/2024

AL COMUNE DI

REGGELLO
[ SOTEOSCIITEO/ @ . v vttt ettt ettt ettt et ettt st aaeeaeste st st st st st ste st ste st e ss et ssseaseabenssessessessessassassessassans
100 Y 4= 1 TR TR RORPR (] RTINS o e et
residente iN...ceeeeeecese e VIB/PIBZZA ettt ettt ettt e r e s erens
telET e CellL e
ML e

RICONFERMA

per I'anno 2023/2024 V'iscrizione della/del propria figlia/0....ccccueevveviieiiiieeiieeee e, nata/o
Bttt e e s e e CoF e

all’asilo nido comunale di Pietrapiana — Reggello (Fl), con le seguenti modalita:

1. Moduli di frequenza:

e Modulo A: 5gg dalle 7.30 alle 18.00 - ore 10,50 O
e Modulo B: 5gg dalle 7.30 alle 16.00 - ore 8,50 ad
e Modulo C1: 5gg dalle 7.30 alle 14.00 - ore 6,50 ad
e Modulo C2: 5gg dalle 11.30 alle 18.00.- ore 6,50 O

Dichiarazioni sostitutive di certificazione ai sensi dell’art.2 della legge 4 gennaio 1968 n. 15 e

successive e dell’art. 1 D.P.R. del 20.10.98 n. 403

1) Nome e cognome del genitore L. nato/a
| P nel comune di.....cccoeeevceiceecieecceee e, Provincia di....ocevecveececececceeceeeneen, residente
QA e s AdOMICIHAtO @ cvververeeie e (il domicilio va indicato
solo se diverso dalla residenza) sede lavorativa nel comune di........ccccocevveveriennnnnns nome della ditta (o
AIEFO) it SEAE..uiie et L] DO ST U PO U tipo di
attivita....coe v titolo di studio......cccceevereieinrininiece,



2) Nome e cognome del genitore 2.......iiviveinenenne. nato/a ilu....ceeene, nel comune

o RS TRT ProvinCia diccccveevevese e residente a ..ceeevevernceienenn,
domiciliato a .., (il domicilio va indicato solo se diverso dalla residenza) sede
lavorativa nel comune (o | TSR nome della ditta (o
] L o) PO RR Y=o [T teleir
..................... tipo di attivita.......c.ccccceeeeneeneeeenntitolo di sStUdio.. e,

DICHIARA INFINE:

1) che il proprio indicatore della situazione economica equivalente (ISEE) € pari ad Euro

secondo la certificazione rilasciata da Inps in

data e che il genitore che dovra risultare intestatario dei
pagamenti delle quote mensili di frequenza e: nome
cognome

Codice fiscale

2) diimpegnarsi a corrispondere la quota per la frequenza al nido determinata con le modalita ed i
tempi stabiliti dall’amministrazione comunale.

3) di prendere atto che in caso di inadempienza I’Amministrazione Comunale si riserva I'adozione
dei provvedimenti che riterra necessari ed opportuni, anche ai sensi di legge.

4) diessere a conoscenza delle disposizioni legislative in materia di vaccinazioni obbligatorie.

5) di prendere atto che, ai sensi della legge 196/2003, in materia di “Privacy” il servizio Pubblica
Istruzione utilizzera i dati forniti dalle famiglie esclusivamente per i fini previsti dalla legge.

6) di essere a conoscenza della responsabilita penale a cui posso andare incontro, in caso di false
dichiarazioni.

7) di prendere atto che i diversi moduli saranno accordati in base alla disponibilita dei posti, nel
rispetto della graduatoria.

8) diimpegnarsi per gli adempimenti che verranno indicati dal personale educativo, sia per la fase di
inserimento che per I'intera durata del servizio.

1) di accettare il regolamento comunale del servizio nido in tutte le sue parti.

Data,

| genitori




All’Ufficio Pubblica Istruzione
del Comune di Reggello
Sede

lo sottoscritto genitore di

, in merito alla domanda di ammissione per

mio figlio/a ai servizi comunali per la prima infanzia, accetto di pagare la quota per i

non residenti che é stabilita di anno in anno dall’Amministrazione Comunale e che

per 'anno 2023/2024 e maggiorata rispetto a quella prevista per i residenti

Li,

Firma




All’Ufficio Pubblica Istruzione
del Comune di Reggello

Sede

lo sottoscritto/a genitore di

, in merito alla comunicazione ricevuta da

parte di codesto ufficio per I'inserimento di mio/a figlio/a nell’asilo nido

di

con il modulo articolato su 5 giorni con orario 7,30

Li,

con costo mensile pari ad € ( ).

DICHIARO

di accettare il suddetto modulo e di allegare I"attestazione di versamento pari
al 50% del costo mensile del modulo assegnato che, come previsto ai sensi
dell’art 25 del Regolamento comunale dei servizi educativi per la prima infanzia
del Comune di Reggello sara restituita tramite conguaglio sulla somma da
versare per ['ultimo mese di frequenza.

di essere a conoscenza che la somma versata sara trattenuta in caso di rinuncia
al posto prima dell’inizio dell’inserimento del/la bambino/a.

di accettare il regolamento comunale del servizio nido approvato con delibera
del Consiglio Comunale n. 27/2023 e di essere a conoscenza che la quota
mensile dovuta per la frequenza del servizio sara sempre dovuta per intero,
anche in caso di assenze ricorrenti, salvo i casi di riduzione espressamente
previsti all’art. 29 di cui dichiaro averne avuto lettura.

Firma




