Ufficio servizi alla persona
Comune di San Martino in Strada
piazza Unità d’Italia 5
26817 San Martino in Strada (LO)

OGGETTO: DOMANDA DI AMMISSIONE AL BANDO PER L’EROGAZIONE DI  CONTRIBUTI PER LA FREQUENZA DI SERVIZI PER LA PRIMA INFANZIA -  ANNO EDUCATIVO 2019/2020 


Il/La sottoscritto/a   _____________________________   C.F.   __________________________ 
 
nato/a   __________________________________________   il   _________________________ 

residente a   __________________________   Via   __________________________   n°   ____ 
 
telefono   _________________________    cellulare   ___________________________________ 
 
e-mail _________________________________________________________________________ 

genitore del/la bambino/a  _________________________________________________________    
 
nato/a a   ______________________________________________________________________ 
 
il _____________________________________ 
 
C.F.          ______________________________________________________________________ 

DICHIARA
 
Che il proprio/a figlio/a è iscritto e frequenta regolarmente  il seguente Asilo Nido: 
 
DENOMINAZIONE _________________________________________________________________  

VIA   _________________________________________________________________

COMUNE _________________________________________________________________


Con frequenza:  
      □ FULL TIME 
      □ PART TIME 

IMPORTO RETTA MENSILE € ________________________ 
 
RICHIEDE
 
La contribuzione per la frequenza all’Asilo Nido _______________________________________ 
 

______________________________________
Luogo e data

        FIRMA 
 
       ____________________________________ 
 
Allegati:
[bookmark: _Hlk515878484]• documentazione comprovante l’avvenuta iscrizione e la  frequenza ( almeno per il mese di settembre 2019 in caso di domande pervenute entro il 31.10.2019 e ad almeno un mese nel periodo tra settembre 2019 a gennaio 2020  nel caso di domande inoltrate in occasione della seconda apertura del bando)  rilasciata da  uno dei servizi per la prima infanzia indicati nel bando; 
• ISEE ordinario applicato alle “Prestazioni agevolate rivolte a minorenni”  in corso di validità ; 
• copia di un documento d’identità del richiedente, in corso di validità.  



[bookmark: _GoBack]Informativa ai sensi della legge sulla Privacy: i dati sopra riportati saranno utilizzati ai fini del procedimento per il quale sono stati richiesti e verranno impiegati esclusivamente per tale scopo
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