Allegato B Al Signor SINDACO
del Comune di
02100 RIETI
Assessorato Servizi Sociali
- Ufficio URP
- Protocollo@ pec.comune.rieti.it

1 sottoscritto/a nato/a
il residente in
Via
Tel. in qualita di [ padre [ madre [ tutore del bambino
coniugato/convivente
con nato/a chiede

alla S.V. di voler ammettere alla frequenza presso la Scuola dell’Infanzia Comunale Paritaria “E.

Maraini” per il prossimo anno scolastico 2025/2026 1il/i proprio/i - figlio/a/i :

N° COGNOME E NOME NATO A IL

W (DN |

C.F.Padre

C.F..Madre

C.F Figlio/a

C.F.Figlio/a

C.F.Figlio/a

A tal fine per ognuno dei figli per i quali chiede I’iscrizione si impegna a corrispondere
entro i termini previsti una retta mensile di € 100,00 indipendentemente dalla frequenza o meno,
salvo il ritiro definitivo del/i bambino/i dalla Scuola stessa previa dichiarazione scritta.

Per usufruire della refezione, il cui costo sara determinato in base alle fasce di reddito come
previsto dalla delibera di Giunta Comunale n. 58 del 09/04/2024 salvo modifiche, dietro
presentazione del Mod. ISEE con scadenza 31/12/2025.

Indirizzo E-Mail al quale inviare eventuali comunicazioni:

IL RICHIEDENTE

Rieti, 1i




DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONI

SOTTOSCRITTA DA MAGGIORENNE CON CAPACITA’ DI AGIRE
(Art. 46 D.P.R.445 del 28 dicembre 2000)

delle responsabilita penali in caso di false dichiarazioni

Dichiaro: (1)

O che la propria famiglia anagrafica ¢ composta dalle seguenti persone:

N° COGNOME E NOME DATA DI NASCITA LUOGO DI RAPPORTO DI
NASCITA PARENTELA

Il bambino/a ¢ stato/a sottoposto/a alle vaccinazioni obbligatorie o si o no presso la ASL del

Comune di (Allegare fotocopia del libretto delle vaccinazioni).
U che svolge attivita lavorativa in qualita di ................oooiiiiiii i alle dipendenze:
Ditta/Ente ........cooviiiiiiiiiiiie CoN SEAe N ..ovvieiniiiiiiii i




O che il proprio coniuge svolge  attivita  lavorativa in  qualita  di

Quanto ai criteri di preferenza di cui all’avviso,dichiaro:

U presenza nel nucleo familiare di soggetti con handicap;

U residenza nelle immediate vicinanze della scuola;

O presenza di altro fratello che frequenta la stessa scuola dell’infanzia nell’anno scolastico
2024/2025 e nel successivo anno scolastico 2025/2026;

U entrambi o uno dei genitori che lavora fuori Rieti e che lasciano i bambini ai nonni che
risiedono nelle immediate vicinanze della scuola;

U avere almeno uno o entrambi i genitori che svolgono attivita lavorativa la cui sede ¢ nelle

immediate vicinanze della scuola, stesso quartiere o raggiungibile a piedi.

* La presente dichiarazione ¢ resa ai fini dell’ammissione del proprio figlio/a alla Scuola

Infanzia Comunale Paritaria.

IL DICHIARANTE *

Si allega fotocopia del documento di identita in corso di validita.

* Alla luce delle disposizioni del Codice Civile in materia di filiazione, la richiesta d’iscrizione,
rientrando nella responsabilita genitoriale, deve essere condivisa dai genitori. Qualora la
domanda sia firmata da un solo genitore, si intende che la scelta dell’istituzione scolastica sia
condivisa.

Informativa ai sensi dell'articolo 13 del D.Lgs 196/2003 e s.m.i

I dati da Lei forniti verranno trattati per le seguenti finalita: ammissione scuola infanzia Comunale
“E. Maraini”.



Il trattamento sara effettuato con le seguenti modalita: manuale e informatico;

I1 conferimento dei dati ¢ obbligatorio e 1'eventuale rifiuto a fornire tali dati comportera la mancata
concessione del beneficio;

I1 Titolare del trattamento ¢ il Comune di Rieti.

La Responsabile del trattamento ¢:

Dott. Luigino Rosati

c/o Settore Servizi Sociali — V.le Viale Morroni 28 Rieti;
Alla Titolare del trattamento o alle Responsabili Lei potra rivolgersi per far valere 1 Suoi diritti, cosi
come previsto dall'art. 7 del D. 1gs n.196/2003.



