Allegato 1

Al Responsabile dell’Area Socio-Culturale 

del Comune di Settimo San Pietro
Oggetto:
Istanza per l’accesso alla “Misura Nidi Gratis” di cui alla DGR n.14/18 del 16.04.2021 per il periodo gennaio – giugno 2021.
Il/la sottoscritto/a_____________________________________ nato/a______________________________
il______________________ codice fiscale__________________________________________ residente a ______________________________________ in via__________________________________ n°_______ 
Tel._________________ cell._______________ e-mail__________________________________

in qualità di 

	 FORMCHECKBOX 
 padre
	 FORMCHECKBOX 
 madre
	 FORMCHECKBOX 
 altro (specificare) ___________________________


di (nome e cognome del bambino) …….………………………….……………………………………………………

nato a ....…………………………………..……….…il…………..…...codice fiscale…………………………………

residente a ……………………………………………………..……...….Prov…………....CAP………………..…..

Via…………………………………………………………...………………………….…….N…………………………..
Frequentante il servizio per la prima infanzia (barrare la casella interessata)
· Nido

· Micronido

· Sezione Primavera

· Nido domiciliare 

· Nido aziendale

Denominato ________________________________ e sito a Settimo San Pietro in via ___________________​​​​​_________ n. ____ tel.____________ e-mail ________________________
CHIEDE
Di accedere alla misura NIDI GRATIS di cui alla DGR 14/18 del 16.04.2021 

A TAL FINE

Consapevole che, ai sensi dell’art. 76 del DPR 445/2000, le dichiarazioni mendaci, la falsità negli atti e l’uso di atti falsi sono puniti ai sensi del codice penale e delle leggi speciali vigenti e consapevole di quanto disposto dall’art. 77 del medesimo D.P.R. 445/2000 in merito alla decadenza dei benefici,

DICHIARA

Ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 445/2000
Che il proprio nucleo familiare è così composto:

	N. 
	Cognome
	Nome
	Luogo di nascita
	Data di nascita
	Codice fiscale
	Relazione parentela
	Figlio Fiscalmente a carico (rispondere SI/NO) 

	1
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	
	
	

	7
	
	
	
	
	
	
	

	8
	
	
	
	
	
	
	


Che il numero di figli fiscalmente a carico è pari a ________;

Di aver presentato la DSU per la definizione dell’ISEE per le prestazioni rivolte ai minorenni (ISEE minorenni) in data ___________ con protocollo ___________________;

o in alternativa

Di essere in possesso di attestazione ISEE per prestazioni rivolte a minorenni rilasciata in data__________ con protocollo ___________________________, con ISEE minorenni, riferito al minore per cui si richiede il beneficio, pari a €. _________________.
· Di aver presentato la domanda Bonus Nidi INPS di cui alla L. 232/2016 risultata idonea per l’importo complessivo di €. ______________ per l’anno 2021, per n. ____ mensilità, di cui allega esito;
· Di aver presentato la domanda Bonus Nidi INPS di cui alla L. 232/2016 in data  __________ e di non conoscere ancora l’esito della stessa.
Che il costo della retta ammonta a €. ______ mensili più quota iscrizione pari a €. _______________ 
o in alternativa
Che il costo della retta (compresa quota iscrizione) ammonta a complessivi €. _____________ per il periodo gennaio/giugno 2021.
Che i mesi rispetto ai quali si chiede l’erogazione del contributo sono i seguenti (barrare le caselle di interesse):
gennaio 2021 
 FORMCHECKBOX 







febbraio 2021
 FORMCHECKBOX 







marzo 2021
 FORMCHECKBOX 







aprile 2021 
 FORMCHECKBOX 







maggio 2021
 FORMCHECKBOX 







giugno 2021
 FORMCHECKBOX 







Di aver preso visione dell’informativa sul trattamento dei dati personali riportata sul presente modulo, redatta ai sensi dell’art. 13 del Regolamento europeo 679/2016. 
Chiede che il contributo venga erogato tramite accredito su c/c bancario/postale intestato a ____________________________ IBAN .……………………………………………………….

Il sottoscritto, al fine dell’erogazione del contributo, si impegna a presentare all’Amministrazione comunale il certificato comprovante l’effettiva e regolare frequenza del bambino rilasciato dalla struttura e la documentazione (ricevute fiscali/fatture) comprovante la spesa sostenuta da gennaio a giugno 2021, entro il 31.08.2021, senza ulteriori richieste da parte del Comune.
Allega:

· Copia del documento di identità del dichiarante;

· Copia tessera sanitaria;

· Esito istanza bonus INPS con importo concesso;
· Altro (es. attestazione ISEE)

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Settimo San Pietro li, ___________________










Firma







___________________________________________ 

Ai sensi dell’art. 38 D.P.R. 445/2000 la dichiarazione è sottoscritta dall’interessato in presenza del dipendente addetto ovvero trasmessa insieme alla fotocopia non autenticata di un documento di identità all’ufficio protocollo del Comune.

Informativa ai sensi dell’art. 13 del Regolamento europeo 679/2016 

I dati personali che vengono richiesti (es. dati anagrafici, recapito, tessera sanitaria, codice fiscale, dati reddituali, ecc.), sono indispensabili per l’erogazione e la gestione delle prestazioni richieste e sono utilizzati dal personale incaricato nel rispetto del segreto professionale, del segreto d’ufficio e secondo i principi della normativa privacy.  

Base giuridica e Finalità del trattamento   

Il trattamento dei suoi dati personali avviene da parte del Comune di Settimo San Pietro in quanto necessario per l’erogazione della prestazione richiesta. In particolare, i dati personali che lei fornisce sono indispensabili per il perseguimento delle seguenti finalità: 

· Sostengo alle famiglie, conciliazione tempi vita-lavoro e interventi connessi;

· verifica della veridicità dei dati conferiti;

· adempimenti amministrativi, gestionali e contabili. 

Il conferimento dei dati è necessario per poterle erogare la prestazione richiesta. 

A chi possono essere comunicati i dati 

I dati personali possono essere comunicati, per le sole finalità sopra indicate e nei casi previsti da norme di legge o regolamento a: 

· soggetti pubblici e privati coinvolti nella pianificazione / realizzazione del servizio erogato, ed in particolare la Direzione Generale delle Politiche Sociali della RAS, che gestisce il finanziamento;    

· INPS e MEF per implementazione SIUSS;

· Amministrazione finanziaria, organi di Polizia Tributaria, Guardia di Finanza, Ispettorato del Lavoro ed in genere a tutti gli organi preposti a verifiche e controlli circa la regolarità degli adempimenti di cui alle finalità anzi indicate;

· altri soggetti nei casi previsti da norma di legge o di regolamento. 

Al di fuori di queste ipotesi i suoi dati non saranno comunicati a terzi né diffusi, se non nei casi specificamente previsti dalla legge. 

Modalità del trattamento dei dati 

I dati personali sono trattati con mezzi informatici o cartacei; possono inoltre essere utilizzate altre modalità ritenute utili caso per caso. I suoi dati sono comunque protetti, in modo da garantirne la sicurezza, la riservatezza e l’accesso al solo personale autorizzato. I dati sono trattati da personale a ciò autorizzato dal titolare del trattamento.  

Conservazione dei dati

I dati sono conservati per il tempo necessario al perseguimento delle finalità per le quali sono trattati, fatto salvo il maggior tempo necessario per adempiere ad obblighi di legge, in ragione della natura del dato o del documento o per motivi di interesse pubblico. 

Profilazione e Diffusione dei dati

I dati personali non sono soggetti a diffusione né ad alcun processo decisionale interamente automatizzato, ivi compresa la profilazione.

Diritti dell’interessato

In ogni momento si può esercitare il diritto di richiedere l’accesso ai dati personali, la rettifica di dati inesatti, la cancellazione, l’integrazione di dati incompleti. Inoltre, nelle ipotesi e per i motivi stabiliti dalla legge, può richiedere la limitazione del trattamento dei suoi dati e può esercitare il diritto di opposizione al trattamento. 

Ricorrendone i presupposti, si può proporre reclamo all’Autorità Garante per la protezione dei dati personali, secondo le procedure previste (www.garanteprivacy.it ).

In relazione all’istanza presentata e all’eventuale prestazione a erogata il Titolare del trattamento è il Comune di Settimo San Pietro, con sede in Piazza Pertini n. 1, Settimo San Pietro – e-mail protocollo@comune.settimosanpietro.ca,.it
Responsabile del trattamento dei dati

Il Responsabile del trattamento dei dati personali è il Responsabile dell’Area Socio-culturale del Comune di Settimo San Pietro: Daniela Locci - e-mail: daniela.locci@comune.settimosanpietro.ca.it
Responsabile della protezione dei dati 

Il Responsabile per la protezione dei dati personali del Comune di Settimo San Pietro è Ichnelios SCaRL, via E. Caruso, 34, Sassari, rappresentata dal dott. Roberto Piras. e-mail: dpo@ichnelios.it
