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     AL COMUNE DI GUALDO CATTANEO 
       Area Affari Generali e Servizi alla Persona 
      Pec: comune.gualdocattaneo@postacert.umbria.it 
 

OGGETTO: MODULO DI ISCRIZIONE AL SERVIZIO  
“CENTRO DI EDUCATIVA TERRITORIALE ANNO SCOLASTICO 2022/2023” 

fasce di età 6-11 anni -  12-14 anni 
Il/La sottoscritto/a: 

COGNOME E NOME 

NATO A:                                                                    IL 

RESIDENTE A 

VIA/PIAZZA/LOC. 

CODICE FISCALE: 

TELEFONO:                                                                           E-MAIL: 

PEC: 

Estremi decreto di nomina nel caso di tutore/genitore affidatario: N.                                    DEL 

 

IN QUALITA’ DI : __________________________________ DELL’/DEGLI ALUNNO/A/I: 

COGNOME                                                                    NOME 

NATO A:                                                                                                   IL 

CODICE FISCALE: 

RESIDENTE A: 

VIA/PIAZZA/LOC. 

Iscritto/a  e frequentante la scuola:                □ PRIMARIA                □ SECONDARIA DI I GRADO 

 dell’Istituto Comprensivo “A. Capitini” di Gualdo Cattaneo 

 

COGNOME                                                                    NOME 

NATO A:                                                                                                   IL 

CODICE FISCALE: 

RESIDENTE A: 

VIA/PIAZZA/LOC. 

Iscritto/a  e frequentante la scuola:                □ PRIMARIA                □ SECONDARIA DI I GRADO 

 dell’Istituto Comprensivo “A. Capitini” di Gualdo Cattaneo 

 

COGNOME                                                                    NOME 

NATO A:                                                                                                   IL 

CODICE FISCALE: 
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RESIDENTE A: 

VIA/PIAZZA/LOC. 

Iscritto/a  e frequentante la scuola:                □ PRIMARIA                □ SECONDARIA DI I GRADO 

 dell’Istituto Comprensivo “A. Capitini” di Gualdo Cattaneo 

CHIEDE 

L’iscrizione al servizio EDUCATIVA TERRITORIALE MINORI di cui alla Deliberazione di Giunta Comunale n. 101 
del 28/07/2022  

Consapevole delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni false e della conseguente decadenza dei benefici 
eventualmente conseguiti (ai sensi degli artt. 75 e 76 D.P.R. 445/2000  e dalle disposizioni del Codice Penale 
e dalle leggi speciali in materia) , sotto la propria responsabilità 

DICHIARA  

-Attività della madre ___________________________________________________________________ 

Orario di lavoro _______________________________________________________________________ 

-Attività lavorativa del padre_____________________________________________________________ 

Orario di lavoro________________________________________________________________________ 

-Numero di minori presenti nel nucleo familiare ______________________________________________ 

-Condizioni di fragilità del nucleo familiare __________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________ 

- Di essere informato/a che la priorità per accesso alla frequenza sarà data in base ai criteri di seguito 
elencati e a parità di requisito, secondo l’ordine cronologico di arrivo delle domande: 

1. maggior grado di impegno di attività di lavoro da parte dei genitori del bambino e/o 
adolescente;  

2. famiglie numerose con tre o più figli minori, qualora almeno un genitore sia impegnato 
in attività lavorativa;  

3. documentata condizione di fragilità del nucleo familiare di provenienza del bambino e/ 
o adolescente. 

- di essere a conoscenza ed accettare quanto riportato nell’avviso e nel progetto relativo al “Centro di 
educativa territoriale a.s. 2022/2023” pubblicato sul sito istituzionale del Comune di Gualdo Cattaneo; 

- Di essere informata/o, ai sensi e per gli effetti degli articoli 13 e seg. del Regolamento Generale sulla 
Protezione dei Dati (RGPD-UE 2016/679 D.Lgs n. 101/2018), che i dati personali raccolti saranno trattati, 
anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente 
istanza/dichiarazione viene resa. 

DOCUMENTI DA ALLEGARE: Copia del documento di identità del richiedente in corso di validità 

Gualdo Cattaneo,……………………………………………… 

 

       IN  FEDE …………………………………………………… 

                         (Firma del genitore dichiarante o di chi ne fa le veci) 
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Informativa ai sensi degli art. 13-14 del GDPR (General Data Protection Regulation) 
2016/679 e della normativa nazionale. 
Il Comune di Gualdo Cattaneo, in qualità di titolare (con sede in Piazza Umberto I, 3 IT-
06035 - P.IVA 01122190547; PEC: comune.gualdocattaneo@postacert.umbria.it ; Centralino: 
+39 074292941), tratterà i dati personali conferiti con modalità prevalentemente informatiche 
e telematiche, per le finalità previste dal Regolamento (UE) 2016/679 (RGPD), in particolare 
per l'esecuzione dei propri compiti di interesse pubblico o comunque connessi all'esercizio dei 
propri pubblici poteri, ivi incluse le finalità di archiviazione, di ricerca storica e di analisi per 
scopi statistici. 
I dati saranno trattati per tutto il tempo necessario all'erogazione della prestazione o del 
servizio e, successivamente alla conclusione del procedimento o del servizio erogato, i dati 
saranno conservati in conformità alle norme sulla conservazione della documentazione 
amministrativa. 
I dati saranno comunicati a terzi e diffusi nei soli casi previsti dalla vigente normativa generale 
o di settore ed indicati nell'informativa dettagliata di ogni servizio. 
L’interessato potrà, in qualsiasi momento, esercitare i diritti: 
di richiedere maggiori informazioni in relazione ai contenuti della presente informativa; 
di accesso ai dati personali; 
di ottenere la rettifica o la cancellazione degli stessi o la limitazione del trattamento che lo 
riguardano (nei casi previsti dalla normativa); 
di opporsi al trattamento (nei casi previsti dalla normativa); 
alla portabilità dei dati (nei casi previsti dalla normativa); 
di revocare il consenso, ove previsto; la revoca del consenso non pregiudica la liceità del 
trattamento basata sul consenso conferito prima della revoca; 
di proporre reclamo all'autorità di controllo (Garante Privacy); 
di dare mandato a un organismo, un'organizzazione o un'associazione senza scopo di lucro 
per l'esercizio dei suoi diritti; 
di richiedere il risarcimento dei danni conseguenti alla violazione della normativa. 
L’interessato potrà inoltre contattare il Responsabile Unico per la protezione dei dati 
personali presso l’Unione dei Comuni ed i Comuni aderenti avv. Luca Iadecola: 
Email: luca@studioiadecola.it 
Gli interessati, ricorrendone i presupposti, hanno, altresì, il diritto di proporre reclamo al 
Garante quale autorità di controllo secondo le procedure previste. 
Maggiori e più puntuali precisazioni sulle finalità di trattamento e sulle altre informazioni utili 
sono fornite nelle singole informative dei vari servizi. 
Io sottoscritto/a alla luce dell’informativa ricevuta  
◻/ esprimo il consenso ◻ NON esprimo il consenso al trattamento dei miei dati personali 
inclusi quelli considerati come categorie particolari di dati.  
◻/ esprimo il consenso ◻ NON esprimo il consenso alla comunicazione dei miei dati personali 
a enti pubblici per le finalità indicate nell’informativa.  
◻/ esprimo il consenso ◻ NON esprimo il consenso al trattamento 
 
 Io sottoscritto/a dichiaro di aver ricevuto l’informativa che precede.  
 
Firma ____________________________ Luogo, ____________________ lì -
_______________ 

 


