
AL SIG. SINDACO 

DEL COMUNE DI VIZZINI 
 

 

 

 

OGGETTO: Domanda di iscrizione all’Asilo  Nido Comunale “N. Green”- Via E. Berlinguer, 4

             Anno Educativo  2024/2025. 

 

 

__l__ sottoscritt__  ________________________________________________________________ 

 

cittadinanza_____________________nat__ a _________________________________ prov. _____  

 

il _________________________________residente a ___________________ in  

 

Via/Piazza ______________________________________________________________________ 

 

 

tel.____________________cell.________________________C.F___________________________ 

 

 

email______________________________pec__________________________________________ 

 

  
in qualità di;     

  genitore/esercente la responsabilità genitoriale  tutore  affidatario del bambino/a 

 

 

Cognome_________________________________Nome__________________________________ 

 

C.F__________________________________nato/a____________________________prov.______ 

 

il___________________cittadinanza__________________; 

 

 

C H I E D E 

 

□ l'iscrizione; 

□ la  riammissione (bambini già frequentanti);  

alla frequenza dell’Asilo Nido Comunale “N. Green” di Vizzini per l’anno educativo 2024/2025. 

 

D I C H I A R A 

 di impegnarsi ad osservare quanto previsto nel Regolamento dell’Asilo Nido Comunale, approvato 

con Delibera di C.C. n. 17 del 29/04/2024 

   

Si allega  alla presente fotocopia del:  

 

1. certificato/i di vaccinazione/i; 

2. fotocopia dell’Indicatore della Situazione Economica Equivalente (ISEE) . 

 

 

 



Il sottoscritto, avvalendosi delle disposizioni di cui agli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 

2000, n.445, consapevole delle responsabilità penali in caso di mendaci dichiarazioni e di 

falsità in atti e delle relative sanzioni penali previste dall’articolo 76 del medesimo D.P.R. n. 

445/2000 

 

                                                   DICHIARA (solo per i nuovi iscritti) 

ai sensi dell'art.15 del vigente regolamento approvato con Delibera di C.C. n. 17 del 29/04/2024 

          

      CHE 

 

 

□  il proprio nucleo familiare è composto da n. _______ persone; 

□   il bambino/a appartiene a nucleo con  presenza di uno dei genitori recluso o in carico all'UEPE 

(Ufficio esecuzione penale esterna); 

□ il bambino/a è orfano; 

□ il bambino/a, in presenza di entrambi i genitori, risiede con un unico genitore; 

□ il bambino/a ha entrambi i genitori disoccupati in presenza di DID(dichiarazione di immediata 

disponibilità) e patto di servizio con il Centro Per l'Impiego;  

□ il bambino/a ha entrambi i genitori occupati; 

□ il bambino/a è figlio di lavoratore/i con sede di lavoro fuori dal comune di residenza; 

□ il bambino/a appartiene a nucleo con n____altro figlio di età inferiore a tre anni; 

□ il bambino/a appartiene a nucleo familiare con n____altro figlio di età compresa dai quattro ai 

dodici anni; 

□ il bambino/a appartiene a nucleo familiare con n____genitore avente disabilità certificata; 

□ il bambino/a appartiene a nucleo familiare con n_____altre figure aventi disabilità certificata; 

□ il bambino/a ha la madre incinta al momento della presentazione della domanda; 

□ il bambino/a rientra in casi di particolari necessità accertate dal competente Servizio Sociale 

Professionale; 

□ il bambino/a è disabile. 

 

N.B. L’Ufficio Politiche Scolastiche, deputato a curare l'istruttoria,  effettuerà controlli sulla 

veridicità dei dati e delle dichiarazioni, ai sensi dell'art. 13 del vigente regolamento approvato 

con Delibera di C.C. n. 17 del 29/04/2024. 

 

 

Vizzini, ___________________ 

         IL DICHIARANTE 

 

        ____________________________ 

 

           


