8,
Ry, o

Comune di Bolano
Provincia della Spezia

Servizi Scolastici

DOMANDA DI ISCRIZIONE ALL’ANNO EDUCATIVO 2026/2027
I1 Sottoscritto dichiara:

- diessere consapevole che chiunque rilascia dichiarazioni mendaci e punito ai sensi del codice
penale e delle leggi speciali in materia, ai sensi e per gli effetti dell’art.46 del d.p.r. 445/2000;

- in caso di firma di un solo genitore, il/la sottoscritto/a consapevole delle conseguenze
amministrative e penali per chi rilascia dichiarazioni non corrispondenti a verita ai sensi del
DPR 445/2000, dichiara di aver effettuato la scelta/richiesta in osservanza delle disposizioni
sulla responsabilita genitoriali di cui agli articoli 316, 337 ter e 337 quater cc,;

DATI DEL RICHIEDENTE

Cognome e Nome

Luogo e data di nascita

Residenza

Codice Fiscale

Telefono / Email

DATI DEL MINORE

Cognome e Nome

Luogo e data di nascita
(o data presunta parto per i nascituri)

Codice Fiscale

TIPOLOGIA DI SERVIZIO (dal lunedi’ al venerdi’)
O Full Time: dalle 8:00/8:30 alle 15:30-16:00;
O Part Time: dalle 8:00/8:30 alle 12.30-13:00;




A. Condizione del nucleo familiare

Criterio Scelta Punteggio
assegnabile
Minore con disabilita certificata [] 20
Nucleo familiare monoparentale [] 15
Presenza di genitore con disabilita certificata ai sensi dell’art 3 [] 10
comma 3 Legge 104/92
Presenza di altri figli minori (per ciascun figlio in eta zero-sei [] 5
anni)
B. Condizione lavorativa dei genitori al momento dell’iscrizione:
Criterio Scelta Punteggio
assegnabile
Entrambi i genitori lavoratori a tempo pieno o liberi [] 20
professionisti
Un genitore lavoratore a tempo pieno o libero professionista ed [] 10
un genitore lavoratore part time
Un genitore lavoratore e uno disoccupato e/o inoccupato [] 5
Nucleo familiare monoparentale e genitore unico lavoratore [] 20
C. Continuita educativa
Criterio Punteggio
assegnabile

Bambini gia frequentanti I'asilo nido comunale che richiedono la continuita
educativa (a partire dall’a.e. 2027/2028)

D. Residenza

Priorita assoluta

Criterio Scelta Punteggio
assegnabile
Residenza nel Comune di Bolano [] Priorita assoluta

Il Sottoscritto dichiara inoltre:
- che il figlio € in regola con le vaccinazioni obbligatorie

- diaver letto ed accettato le seguenti condizioni:

e Lagraduatoria ha validita annuale;

e La graduatoria sara formata sommando i punteggi attribuiti. In caso di parita di

punteggio, si applicano i seguenti criteri di precedenza:

- condizione lavorativa dei genitori al momento dell'iscrizione (maggior punteggio

nella categoria B);

- condizione del nucleo familiare (maggior punteggio nella categoria A).

e L’assenza non giustificata per n. 20 (venti) giorni continuativi dara luogo al

provvedimento di sostituzione con altro minore inserito in ordine alla graduatoria;

e L'assegnazione del posto e subordinata alla formale accettazione da parte della famiglia

entro i termini stabiliti nel provvedimento di approvazione della graduatoria;



e Motivo di dimissione dalla fruizione del servizio nido puo essere il mancato pagamento
della retta per n. 2 (due) mensilita consecutive;

e I posti che si renderanno disponibili dopo I'approvazione della graduatoria verranno
assegnati ai bambini rimasti in lista d’attesa, seguendo I'ordine di punteggio;

e La rinuncia all’ammissione costituisce motivo di esclusione dalla lista di attesa e
comporta la presentazione di una nuova domanda.

e Eventuali osservazioni o ricorsi possono essere presentati entro 10 (dieci) giorni dalla
pubblicazione della graduatoria.

o L’effettiva apertura del servizio nido per I'anno scolastico 2026/2027 é subordinata
all’esito positivo della procedura di affidamento della gestione del servizio pubblicata in
data 12/6/2026 e all’'ottenimento delle relative autorizzazioni al funzionamento.

ALLEGATI
O certificazione ISEE (per prestazioni rivolte ai minorenni) in corso di validita, solo nel
caso in cui questo sia inferiore al minimo vitale (€ 8.230,81);

Oil documento d’identita di entrambi i genitori e permesso di soggiorno per i
cittadini extracomunitari;

O eventuale modulo diete etico-religiose (Mod. A);

O eventuale certificato medico redatto da uno specialista, quale pediatra di base,
specialista in allergologia e/o malattie metaboliche, per diete sanitarie;

O informativa privacy debitamente firmata (Mod. B).

Data

Firma Genitore 1 Firma Genitore 2




