
 
 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

MODULO DI ISCRIZIONE 2024 

 

 

I sottoscritti: 

 
 

   
In relazione alla presente domanda di iscrizione al centro estivo per l’infanzia del/della Proprio/a figlio/a, avvalendosi delle 
disposizioni di cui agli articoli 46 e 47 e art.3 TU sulla documentazione di cui al DPR 445/2000, consapevole/i delle sanzioni previste 
all’art. 76 e della decadenza dei benefici previsti all’art.75 del medesimo TU in caso di dichiarazioni mendaci, sotto la propria 
responsabilità 

 
in qualità di    genitore/i   titolare di responsabilità genitoriale 
 
 

 

 

 

 

Cognome

Nome

Nato/a il a prov.

Codice fiscale
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Cognome

Nome

Nato/a il a prov.

Codice fiscale
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Città C.A.P. prov.

Indirizzo

telefono 

abitazione

telefono 

cellulare

Indirizzo di posta elettronica:

Recapiti 

telefonici

Altri 

numeri 

telefoniciR
e
s
id

e
n

za

Città C.A.P. prov.

Indirizzo

telefono 

abitazione

telefono 

cellulare

Indirizzo di posta elettronica:

Recapiti 

telefonici

Altri 

numeri 

telefoniciR
e
s
id

e
n

za



 

 

 

 

CHIEDONO L’ISCRIZIONE AL CENTRO ESTIVO INFANZIA 2024 
 

A tal fine, consapevole delle responsabilità civili, amministrative e penali conseguenti alla non veridicità del contenuto 

delle dichiarazioni rese in autocertificazione (articoli 75 e 76 del T.U. DPR n.445 del 28/12/2000): 

DICHIARANO (ai sensi dell’art. 46 e 47 del T.U. DPR n.445 del 28/12/2000) 

che il proprio NUCLEO FAMILIARE (*) è costituito dai seguenti componenti: 

 

Nome e Cognome Grado di Parentela Codice Fiscale 

   

   

   

   

   

   

Per “nucleo familiare” si intende il nucleo composto da coloro che esercitano la potestà genitoriale ed i loro figli 

(compresi affiliati) Indicare entrambi i genitori anche se con residenze diverse e/o separati 

 

DICHIARANO INOLTRE: 

 barrare quanto interessa (ai sensi degli articoli 46 e 47 del T.U. DPR n. 445 del 28.12.2000)  
 

che La/le settimana/e richieste sono le seguenti: 

S    SETTIMANA 01-05 LUGLIO 

      SETTIMANA 8-12 LUGLIO 

      SETTIMANA 15-19 LUGLIO 

      SETTIMANA 22-26 LUGLIO 

Che L’orario richiesto è il seguente: 

     8.00-13.30 

8.  8.00-16.00 

• di essere consapevoli che l'effettiva iscrizione è subordinata al pagamento entro il 24/06/2024;  

• che i dati anagrafici sopra riportati corrispondono a verità;  

• che in caso di necessità durante il Centro Estivo si dovrà contattare il seguente numero di telefono …...……………… 

intestato a ………………………………………….. (entrambi campi obbligatori); 

 

 
Del/la bambino/a …………………………………..…………………………………… nato/a il…………………….………… 

Codice fiscale /   /    /    /    /   /    /    /    /    /   /    /    /    /    /    /    / 



 

 

 

 

D I C H I A R ANO   ALTRESI’ di prendere atto 

1) che a parità dei criteri di priorità e di precedenza, verrà ammesso chi ha presentato per primo la domanda di 

iscrizione, a tal fine farà fede esclusivamente il numero di protocollo;  

2) che verranno inviati gli avvisi di pagamento a chi sarà ammesso e verrà comunicata via e-mail l’indisponibilità di 

posto a chi non sarà ammesso per mancanza di disponibilità di posti;  

COMUNICANO 

Le seguenti informazioni sanitarie (barrare l'opzione prescelta):  

□ nessuna informazione sanitaria da dichiarare;  

□ il minore deve seguire una dieta speciale per motivi sanitari (allega certificazione medica) o etico religiosi 

(specificare richiesta: ----------------------------------------------------------------------------------------------------)  

□ ulteriori particolari esigenze o informazioni che si ritiene opportuno evidenziare: -------------------------------------------

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

□  che il minore è certificato ai sensi della Legge 104/1992 sull’handicap;  

Nota Bene: copia della documentazione relativa all’handicap potrà essere trasmessa dal Comune di Acqualagna per gli 

adempimenti necessari all’assegnazione degli educatori di sostegno. Se il minore è in valutazione presso il servizio di 

neuropsichiatria infantile, il genitore è tenuto a comunicarlo al momento dell’iscrizione. 

SI IMPEGNANO 

 

al versamento della quota relativa alle settimane prescelte entro il 24/06/2024: 

- Tramite il bollettino MPAY (PAGOPA) che sarà inviato alla mail indicata nel presente modulo; 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

 

INFORMATIVA PRIVACY 
 

*** 
Ai sensi e per gli effetti dell’art.13 del Regolamento 2016/679 del Parlamento Europeo e del Consiglio, relativo alla protezione delle persone fisiche con riguardo al 

trattamento dei dati personali, nonché alla libera circolazione di tali dati (di seguito "Regolamento"), Il Comune di Acqualagna - in qualità di Titolare del trattamento 

– La informa che i dati personali e particolari, riferiti al bambino di cui Lei ha la responsabilità genitoriale, 

raccolti per l’iscrizione e/o la prosecuzione del rapporto per la frequenza al Servizio di Centro Estivo presso la Scuola dell’infanzia Cittadina, sono trattati nel 

rispetto delle seguenti finalità e modalità del trattamento: 

FINALITÀ: i dati personali ed i dati particolari del bambino sono trattati per poter adempiere alle prestazioni per il servizio di Centro Estivo 3-6 anni. I dati 

particolari relativi allo stato di salute del bambino o a particolari richieste alimentari correlate a motivi di salute, etici 

o religiosi, saranno trattati unicamente per dare adempimento a dette specifiche prestazioni. 

PERIODO DI CONSERVAZIONE: I dati raccolti verranno conservati per un arco di tempo non superiore al conseguimento delle finalità per le quali sono tratti 

(“principio di limitazione delle conservazione”, art.5, GDPR) e/o per il tempo necessario per gli obblighi di legge in materia fiscale e civilistica. La verifica sulla 

obsolescenza dei dati conservati in relazione alle finalità per cui sono stati raccolti viene effettuata periodicamente. 

MODALITÀ: I dati personali da Voi forniti formeranno oggetto di operazioni di trattamento nel rispetto della normativa sopracitata e degli obblighi di riservatezza 

cui è ispirata l’attività del Comune di Acqualagna. Tali dati verranno trattati sia con strumenti informatici sia su supporti cartacei sia su ogni altro tipo di supporto 

idoneo, nel rispetto delle misure di sicurezza previste dal Regolamento. 

CONSENSO AL TRATTAMENTO: Il consenso per il trattamento dei dati personali per le finalità indicate non occorre poiché il trattamento è necessario 

all'esecuzione di un Contratto e la loro mancata disponibilità renderebbe impossibile erogare la prestazione. E’ necessario invece il consenso esplicito per il trattamento 

dei dati del bambino relativi alla sua salute o che possano rivelare la sua origine etnica o religiosa. 

COMUNICAZIONE: i dati personali e particolari, nel rispetto delle finalità perseguite come sopra indicate nonché del principio di pertinenza e non eccedenza, 

possono essere comunicati a banche e istituti di credito; studi professionali e di consulenza; enti pubblici nei casi previsti dalla legge, medico e dietista competenti, 

istruttrici o personale addetto del doposcuola. I dati non saranno trasferiti fuori dalla Unione Europea. 

TITOLARE - RESPONSABILE DELLA PROTEZIONE DEI DATI 

Il Titolare del trattamento dei dati è Comune di Acqualagna, con sede legale in Acqualagna (PU), Piazza Mattei 9; il Responsabile del trattamento è 

l'Avvocato Giuliana Riberti 

DIRITTI: E’ possibile rivolgersi al Titolare per far valere i diritti indicati nel Regolamento e di seguito riprodotti: 

• ricevere conferma dell’esistenza dei suoi dati personali e accedere al loro contenuto; 

• aggiornare, modificare e/o correggere i suoi dati personali; 

• chiederne la cancellazione, la trasformazione in forma anonima, il blocco dei dati trattati in violazione di legge o la limitazione del trattamento; 

• opporsi per motivi legittimi al trattamento; 

• ricevere copia dei dati da lei forniti e chiedere che tali dati siano trasmessi ad un altro titolare del trattamento; 

• opporsi, in tutto o in parte, al trattamento di dati personali previsto a fini di informazioni commerciali o di invio di materiale pubblicitario o di vendita diretta 

ovvero per il compimento di ricerche di mercato o di comunicazione commerciale; inviando specifica richiesta al Responsabile del trattamento Avvocato Giuliana 

Riberti Via vincenzo Monti, 10/a - 61032 Fano (PU) Telefono 3478851811, E-mail: griberti@libero.it PEC: giulianariberti@pec.ordineavvocatipesaro.it 

Il Titolare del Trattamento 

Comune di Acqualagna 

 
 

 

I Sottoscritti  ____nella qualità di genitori del bambino 

iscritto al servizio di CENTRO ESTIVO INFANZIA 2024, acquisite le informazioni fornite dal Titolare del trattamento 

dei dati “Comune di Acqualagna” ai sensi dell’art.13 del Regolamento 2016/679 del Parlamento Europeo e del Consiglio, 

relativo alla protezione delle persone fisiche con riguardo al trattamento dei dati personali, nonché alla libera circolazione 

di tali dati 

□ acconsente                                   □ non acconsente 

al trattamento dei dati particolari relativi al bambino che saranno per le finalità indicate nell’informativa, 

 

mailto:griberti@libero.it
mailto:giulianariberti@pec.ordineavvocatipesaro.it


 

 

 

 

inoltre 

□ acconsento                                   □ non acconsente 

alla comunicazione dei dati particolari alle categorie di soggetti indicati nell’informativa. 

 

Acqualagna, li    

 

Firma  genitore   

Firma  genitore   

 

 

 

 

 

 

Allegati: 

- COPIA DOCUMENTO IDENTITA’ e COD. FISC. GENITORI  

- LIBERATORIA PER L'UTILIZZO DELLE IMMAGINI DI MINORENNI 

- DELEGA RICONSEGNA MINORE 

- MODULO AUTORIZZAZIONE USCITE 


