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COMUNE DI CASTEL RITALDI

AREA AMMINISTRATIVA
   DOMANDA DI ISCRIZIONE AL GIOCAMONDO DI CASTEL RITALDI
ORARIO DI FUNZIONAMENTO: 

dal lunedì al venerdì dalle 7.45 alle 14.30

Dati anagrafici relativi al bambino/a.
Cognome e nome...................................................................................................................

nato/a a .............................................il............................residente a...............................…..

cap...................via.................................................. n............... tel....................................….

domicilio, (se diverso dalla residenza)  

via................................................................n................tel.................................................

Cognome e nome del medico del bambino..........................................................tel...............

IL/LA  SOTTOSCRITTO/A …………………………………………………………………………………………….

GENITORE DEL BAMBINO…………………………………………………………………………………………….

RESIDENTE NEL COMUNE DI ……………………………………., VIA…………………………………………… 

          a conoscenza del disposto dell'art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445 (1):

DICHIARA QUANTO SEGUE CIRCA LE CONDIZIONI DEL PROPRIO NUCLEO FAMILIARE:

1. CONDIZIONI LAVORATIVE DEL NUCLEO FAMILIARE DI APPARTENENZA IN CUI IL PADRE RISULTA LAVORATORE:

(segnare con una crocetta la situazione corrispondente)

( madre non lavoratrice








(
( madre lavoratrice in orario di lavoro da 37 a 40 ore settimanali



(
( madre lavoratrice in orario di lavoro da 30 a 36 ore settimanali



(
( madre lavoratrice in orario di lavoro part time (non meno di 18 ore settimanali)
(
( madre lavoratrice in comune diverso da quello di residenza    

             
(
2. CARICO DI FIGLI DEL NUCLEO FAMILIARE DI APPARTENENZA OLTRE AL

MINORE PER IL QUALE SI RICHIEDE L’ISCRIZIONE

(  Figli/o portatore di handicap







(
(  Figli/o in età inferiore ai 3 anni




 


(
( Figli/o  in età compresa tra 3 e 10 anni


             


(
3. CONDIZIONI DI DIFFICOLTA’ FAMILIARE DOVUTE A:

( presenza nel nucleo familiare di genitore inabile (invalidità superiore al 70%)

         
(da documentare con idonea certificazione)





(
( assenza nel nucleo familiare delle figure assimilabili a quelle genitoriale.

(



                                                        



( condizione di riconosciuta indigenza e/o degrado dell'ambiente familiare di appartenenza, certificata dal competente organo sanitario distrettuale.
 



(
- Dichiara inoltre di aver preso visione dell’avviso e del regolamento di funzionamento e di impegnarsi a rispettare le norme in esso contenute;

- Dichiara di essere informato, ai sensi del D.Lgs. 196/2003 che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell'ambito del procedimento per il quale 
dell’Ufficio servizi scolastici.  Sempre a norma della citata Legge i dati sono a disposizione degli organi ministeriali, regionali  e locali e di pubblica sicurezza per le finalità istituzionali previste.

· Allega alla presente il certificato di buona salute e il certificato di vaccinazione;

…………………………………….., lì …………………..









IL/LA DICHIARANTE








………………………………………

Ai sensi dell'art.38, D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000, la dichiarazione è sottoscritta dall'interessato in presenza del dipendente addetto ovvero sottoscritta ed inviata insieme alla fotocopia, non autenticata, di un documento di identità del dichiarante, all'ufficio competente via fax oppure a mezzo posta.

Note: 

(1) L'articolo recita: Norme penali : 1. Chiunque rilascia dichiarazioni mendaci, forma atti falsi o ne fa uso nei casi previsti dal presente testo unico è punito ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia; 2. L'esibizione di un atto contenente dati non più rispondenti a verità equivale ad uso di atto falso; 3. Le dichiarazioni sostitutive rese ai sensi degli articoli 46 (certificazione) e 47 (notorietà) e le dichiarazioni rese per conto delle persone indicate nell'articolo 4, comma 2 (impedimento temporaneo) sono considerate come fatte a pubblico ufficiale; 4. omissis

(3) Stralcio del Regolamento di funzionamento:

ART. 4  - DESTINATARI

Hanno diritto ad essere accolti ai servizi tutti i bambini e le bambine residenti nei Comuni di Castel Ritaldi in età compresa da 12 mesi a 3 anni, senza alcuna distinzione di sesso, cultura, lingua, etnia, religione, condizioni personali e sociali, fino alla ricettività prevista all'art. 1. Possono essere accolte le domande dei cittadini non residenti, a condizione che siano state prima interamente soddisfatte le domande dei residenti.

ART. 6 - ISCRIZIONI

La domanda di iscrizione  può essere presentata all’Ufficio servizi scolastici del Comune di Castel Ritaldi  utilizzando l’apposito modulo. 

ART. 7 – AMMISSIONI Possono figurare nelle graduatorie di ammissione i bambini e le bambine che, al momento dell'entrata in vigore delle stesse, abbiano compiuto il 12° mese e non superato i tre anni.


In caso di domande superiori alla recettività verrà formulata dall’ufficio competente apposita graduatoria di ammissione secondo i criteri fissati dal presente regolamento. La graduatoria così formata conserva validità fino alla approvazione di quella successiva.


Sussistendo i requisiti previsti dal Regolamento, i bambini residenti nel Comune di Castel Ritaldi che hanno frequentato nel precedente anno scolastico vengono ammessi di diritto al servizio “Giocamondo” o nei servizi privati convenzionati con il Comune, fermo restando l’obbligo di presentare la relativa domanda di rinnovo nel periodo previsto. Nel caso in cui si rendano disponibili posti nel corso dell’anno scolastico, si procederà allo scorrimento della graduatoria. Esaurita la graduatoria, si prenderanno in considerazione tutte le domande pervenute nel periodo intercorrente tra la scadenza del termine per la presentazione della domanda ed il giorno antecedente quello della vacanza del posto, attribuendo alle domande i punteggi di cui all’articolo 16.

I richiedenti collocati utilmente nella graduatoria definitiva sono tenuti al pagamento anticipato della prima mensilità entro 20 giorni dalla approvazione della graduatoria definitiva, pena la decadenza dell’ammissione. L’eventuale rinuncia non dà diritto alla restituzione della mensilità pagata.

L’ammissione di bambini in particolari condizioni di disagio, segnalati dal servizio sociale del Comune o da altre Istituzioni deputate alla tutela dei minori, può avvenire in ogni momento dell’anno ed indipendentemente dalla graduatoria in vigore, sulla base dei posti disponibili.  

ART.8  - INSERIMENTO E  FREQUENZA

L'ammissione è subordinata alla presentazione dei seguenti documenti: 

* 
certificato di buona salute di eventuali intolleranze alimentari, redatto dal pediatra di famiglia.

*      certificato di vaccinazione (fotocopia tesserino).

*      autocertificazione con modello predisposto dal Comune.
ART.9 ASSENZE : I bambini possono essere allontanati dalla struttura scolastica dal personale educativo in caso di evidenti segni di malattia ed in tal caso anche se l'assenza del bambini risulta inferiore ai 4 giorni, potranno essere riammessi solo con certificato medico. In caso di pediculosi (pidocchi) si consiglia l'allontanamento del bambino che ne è affetto per sottoporlo a necessario trattamenti. In caso di malattie esantematiche ed infettive, il medico curante del bambino è tenuto per legge a notificarlo ai servizi della ASL competente, la quale provvederà a mettere in atto i provvedimenti di profilassi (Circolare ministeriale n. 4 del 98). Qualora le malattie esantematiche ed infettive si manifestino a casa i genitori dovranno comunicarle tempestivamente al personale educativo onde provvedere alle misure profilattiche nei riguardi degli altri bambini. E' importante che i genitori curino l'igiene e la pulizia del bambino nel caso si manifestino malattie. Il personale dei servizi educativi non può somministrare medicinali di alcun genere salvo casi eccezionali previa autorizzazione scritta del Pediatra e dei genitori. Nel caso in cui il bambino sospenda temporaneamente la frequenza dal nido, il genitore è tenuto ad inviare una comunicazione scritta e motivata al responsabile del servizio e per conoscenza al referente del nido stesso.  Dopo 20 giorni continuativi di assenza, in mancanza della predetta comunicazione, il referente del nido ne darà comunicazione al responsabile del servizio che richiederà chiarimenti alla famiglia con lettera raccomandata con ricevuta di ritorno.

ART. 10 – RINUNCE: I genitori possono in qualsiasi momento rinunciare al servizio presentando apposita dichiarazione scritta all’ufficio scuola entro il 20 del mese precedente pena il pagamento anche della retta del mese successivo. La rinuncia al posto assegnato comporta l’esclusione automatica dalla graduatoria generale.

Art. 11 – DIMISSIONI : Si dà luogo a dimissioni d’ufficio nei seguenti casi:

a) mancato rispetto del presente regolamento; b) morosità nel pagamento della retta mensile di frequenza, una volta trascorsi giorni trenta dal formale sollecito inoltrato dall’ufficio scuola; c) ripetuta inosservanza dell’orario di entrata e di uscita; d) assenza ingiustificata superiore a 30 giorni.
- RETTA attualmente in vigore per i residenti nel Comune di Castel Ritaldi € 150,00;

- RETTA attualmente in vigore per i NON residenti nel Comune di Castel Ritaldi € 200,00.
Viene applicata la riduzione del 10% sulle tariffe di cui sopra a partire dal secondo figlio.

Le tariffe non sono comprensive del pasto.  Le quote vanno corrisposte entro il giorno 5 del mese successivo a quello di frequenza.  

