
     

COMUNE  DI  SENIGALLIA 
AREA 8 

CULTURA EDUCAZIONE FORMAZIONE POLITICHE GIOVANILI 
                       UFFICIO EDUCAZIONE FORMAZIONE            

 

                  Scuola Materna Comunale Estiva 
  

….l….  sottoscritt…. ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

C.F……………………………………………………………………………………………………….. residente in ………………………………….......................... 

Via ………………………………………………………………………………….…………………………………………………………….n° .................................. 

Telefono madre …………………………………………………………………. Telefono padre ……………………………………………………………………………  

(E’ indispensabile che sia un numero utile a reperire immediatamente un familiare) 

 
e - mail ………………………………………………………………….………............................................................................................ 

(scrivere chiaramente un indirizzo mail valido) 

CHIEDE 
 
Che ……..  propri…….. figl……… 
 
 
__________________________________________ nat…a __________________________ il ______________ 

__________________________________________ nat…a _________________________   il _____________ 

__________________________________________nat…a _________________________    il ______________ 

venga … ammess… a frequentare la Scuola Materna Estiva organizzata dal Comune nel mese di luglio precisando di 

scegliere il plesso scolastico: 

 

1° SCELTA         □      Collodi          □     Arcobaleno      □  Vivere Verde  

2° SCELTA          □      Collodi          □     Arcobaleno      □  Vivere Verde 

3° SCELTA          □      Collodi          □     Arcobaleno      □  Vivere Verde 

PERIODO:      □ Mese Intero         □  2 Settimane ( Indicare Periodo )  □ 3/07 – 14/07  □ 17/07- 28/07 
 
 
(NB. Qualora venga selezionata una sola sede, la non disponibilità della scelta indicata in base alla 

graduatoria equivale alla non ammissione del bambino al servizio)  

…l… sottoscritt… si impegna al pagamento della retta, di seguito indicata, da effettuarsi tramite il circuito Pagopa (poste 

italiane, tabaccherie convenzionate, banche convenzionate ecc. ) dietro avviso di pagamento che verrà rilasciato 

dall’ufficio ai soggetti ammessi,  entro  10 giorni dalla pubblicazione della graduatoria e comunque entro la 

data che sarà comunicata dall’ufficio, dopo aver ricevuto conferma dell’ammissione del proprio figlio. Il 

mancato pagamento entro i termini indicati comporta l’esclusione dalla graduatoria. 



     
Tariffe e periodo scelto: 

 

  

Quota  

ordinaria 

Scuola 

materna 

estiva 

 

Quota 

Ordinaria 

refezione 

 

Quota Totale 

Ordinaria  

Quota 

agevolata 

Scuola 

materna 

estiva  per 

ISEE 2023 

fino a € 

10.632,94 

Quota 

agevolata 

refezione per 

ISEE 2023 fino 

a € 10.632,94 

Quota totale 

Agevolata per 

ISEE 2023 fino 

a € 10.632,94  

□   Tariffa mensile orario 

pieno  

€ 165,00 € 100,00 € 265,00 € 132,00 € 80,00 € 212,00 

□  Tariffa mensile orario 

antimeridiano 

€ 130,00 € 0,00 € 130,00 € 104,00 € 0,00 € 104,00 

□ Tariffa per modulo 2 

settimane orario pieno 

€ 130,00 € 50,00 € 180,00 € 104,00 € 40,00 € 144,00 

□  Tariffa per modulo 2 

settimane orario 

antimeridiano 

€   97,00 € 0,00 € 97,00 € 78,00 €   0,00 € 78,00 

□   Tariffa secondo figlio* 

mese intero orario pieno 

€ 130,00 € 50,00 € 180,00 € 104,00 € 40,00 € 144,00 

 
 

*La riduzione per il secondo figlio è prevista solo nel caso in cui entrambi i figli siano iscritti per il mese  

intero ad orario pieno. Non sono previste riduzioni per assenze. 

Dal terzo figlio in poi è previsto solo il pagamento della quota per la scuola materna estiva mentre il servizio 

di refezione è gratuito.  

 

Le famiglie dovranno versare la somma della quota della scuola materna estiva unitamente alla quota della 

refezione ove presente. 

 
Si allega alla presente: 
 

 ( obbligatoria ) autocertificazione sulle condizioni familiari e lavorative contenuta nel modello di domanda;  
 

 
Si allega altresì, ai fini dell’inserimento nelle fasce prioritarie della graduatoria secondo i criteri vigenti, 
 

 ( eventuale ) certificazione ISEE 2023 
 

 ( eventuale ) dichiarazione presenza disabilità bambino  
 

                  

 

   Firma 

 

 

 

Senigallia,___________________      ________________________________ 

 
 
 
 



     
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE 

( art. 46 del DPR 28/12/2000 n° 445 ) 
 
 
Il/La sottoscritt__________________________________________________________________________ 
 
nato/a_____________________________________________  il  ________________________________ 
 
residente in ___________________________Via __________________________________n°___________ 
 
sotto la propria personale responsabilità: 

 
D I C H I A R A 

 
 
0 – che il proprio figlio __________________________________ è diversamente abile come da        
dichiarazione allegata; 
 
0 – di essere genitore lavoratore solo, e senza altro convivente adulto in famiglia in grado di accudire il 
minore 1); 
 
0 – di essere genitore solo non lavoratore  1); 
 
0 – che il sottoscritto e il proprio coniuge sono entrambi lavoratori; 
 
0 – che uno solo dei genitori è lavoratore; 
 
0 – che nessuno dei genitori è lavoratore; 
 
0 – di avere n° ___ figli (specificare le date di nascita di ciascun figlio minore di anni 18 presente nel nucleo 
familiare) 
 
1° figlio______________ 2°figlio______________ 3° figlio_____________4°figlio________________ 
 
0 – che il proprio figlio necessita di seguire una dieta speciale per motivi di intolleranza/allergia o 
etico/religiosi che, nel caso di ammissione alla materna estiva, sarà comunicata all’ufficio Educazione 
Formazione; 
 
0 – di aver letto e compreso le note informative sulla gestione del servizio allegate al modello di domanda   
 
Il sottoscritto dichiara altresì di essere a conoscenza che, ai sensi dell’art. 71 del DPR 
28/12/2000 n° 445, saranno eseguiti controlli diretti ad accertare la veridicità delle informazioni 
fornite e che dichiarazioni mendaci comportano la decadenza dai benefici e le sanzioni penali 
previste dall’art. 76 del DPR 445/2000. 
 
 
Senigallia, lì  _____________ 
 
                              Firma del dichiarante 
 
      ________________________________________________  
 
(Firma in presenza del dipendente addetto o fotocopia semplice del documento d’identità da allegare alla 
domanda) 

 

1) N.B. Per nucleo familiare s'intende un insieme di persone legate da vincoli di matrimonio, 
parentela, affinità, adozione, tutela o da vincoli affettivi, coabitanti ed aventi stessa residenza 
anagrafica. La posizione di ciascun richiedente sarà controllata dall’ufficio di competenza nel sistema 
anagrafico comunale. 

 
 
 
 



     
 
 

DICHIARAZIONE  PRESENZA DISABILITA’ 
 

 
Il\La  sottoscritto\a  ____________________________________________________________________ 
 
 
nato a _________________________________________  il____________________________________ 
 
  
residente in ________________________________ Via _______________________________________ 
 
 

DICHIARA 
 
sotto la propria responsabilità ai sensi del DPR n° 445 del 28/12/2000 e s.m.i. che     
 
il/la  proprio/a figlio/a                                                 
 
____________________________________________________________________________________ 
 
è stato riconosciuto da ( specificare Ente certificatore )   
 
____________________________________________________________________________________ 
 
    Invalido civile al 100%  ai sensi della L. 18/80  data rilascio ________________________________ 
 
              data revisione ______________________________  
 
 
   Beneficiario della L. 104/92          data rilascio _______________________________ 
 
         data revisione _____________________________ 
 
 
   Minore invalido civile ai sensi della L. 289/90     data rilascio ______________________________ 
 
               data revisione ____________________________ 
 
 
A tal fine allega relativa documentazione medica. 
 
 
Senigallia, ____________________                     
 
 
         Il/La Dichiarante 
 
       ______________________________________ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



     
 
 
 
 

 
COMUNE DI SENIGALLIA 

AREA 8 
CULTURA EDUCAZIONE FORMAZIONE POLITICHE GIOVANILI 

 
 

                        INFORMATIVA PRIVACY 

             ai sensi del D. Lgs n° 196/2003 e s.m.i. e Reg. U.E. n° 2016/679 

 
 
La procedura di iscrizione alla scuola materna estiva comporta il trattamento dei dati 

personali degli istanti da parte del Comune di Senigallia. Tale trattamento è finalizzato allo 

svolgimento del procedimento di cui sopra, nell'ambito delle attività che il Comune 

predispone nell'interesse pubblico e nell'esercizio dei pubblici poteri. Il trattamento è 

effettuato con modalità manuali e informatiche. Il conferimento dei dati è obbligatorio per 

lo svolgimento del procedimento amministrativo e il mancato conferimento comporta 

l’annullamento del procedimento per impossibilità a realizzare l’istruttoria necessaria. I 

dati raccolti sono quelli da Voi forniti con apposito modulo e saranno elaborati dal 

personale del Comune, che agisce sulla base di specifiche istruzioni.  I vostri dati possono 

essere comunicati all'esterno a soggetti nominati responsabili del trattamento per svolgere 

il servizio e ai soggetti che ne abbiano interesse ai sensi della legge 241/1990 e s.m.i. e 

per l’adempimento degli obblighi di pubblicità, trasparenza e diffusione di informazioni da 

parte delle pubbliche amministrazioni ai sensi del D.lgs 33/2013. 

Il dichiarante può esercitare i diritti di cui agli artt. 15 e ss. del Reg. UE 

679/2016: www.garanteprivacy.it.  

Il Comune è il titolare del trattamento dei dati. L'informativa completa e i dati di contatto 

del RPD sono disponibili presso il sito del Comune o presso gli appositi uffici. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 



     
 
 
 
 
 

COMUNE DI SENIGALLIA 

                            NOTE INFORMATIVE 
 
 

Anche per l'annualità 2023 il Comune di Senigallia intende organizzare la scuola materna estiva per  bambini da 3 

ai 6 anni iscritti, nell’ultimo anno scolastico, alla scuola dell'infanzia. 

La scuola materna estiva verrà organizzata in tre diverse scuole del territorio; i servizi saranno organizzati con un  

rapporto di 1:15 tra operatori e minori, tranne nel caso di frequenza di bambini portatori di handicap le cui 

modalità di frequenza saranno concordate e condivise con l’ufficio servizi alla persona in ragione della situazione di 

ciascun bambino. 

Al fine di una piena integrazione nella scuola materna estiva i bambini diversamente abili saranno accolti 

distribuendo uniformemente la loro presenza nelle diverse sedi   attivate, applicando anche per loro la graduatoria 

per definire le rispettive sedi di inserimento. 

 

Le sedi definite sono: 

 

Scuola dell’infanzia Arcobaleno  – 30 bambini  orario dalle 7:45 alle 16:45 con pranzo merenda mattutina e  

pomeridiana 

Scuola dell’infanzia Collodi   – 30 bambini  orario dalle 7:45 alle 16:45 con pranzo merenda mattutina e 

pomeridiana 

Scuola dell’infanzia Vivere Verde  – 15 bambini  orario dalle 7:45 alle 12:45 con solo merenda mattutina 

 

1. Per accedere  alla Scuola Materna Comunale Estiva è necessario: 

 compilare la domanda d’iscrizione disponibile presso l’Ufficio Educazione Formazione, Via F.lli Bandiera, 

11 – primo piano   – Tel. 071.6629347/266/350 o   scaricabile dal sito www.comune.senigallia.an.it sezione Aree 

Tematiche - Educazione Scuola Giovani e Formazione - Centri estivi e scuola materna estiva – Scuola materna 

estiva La domanda compilata va riconsegnata a mano allo stesso Ufficio  

oppure 

 trasmettere la domanda di iscrizione compilata in ogni sua parte e corredata di autocertificazione sulle 

condizioni familiari e lavorative con eventuale ISEE e dichiarazione di presenza disabilità del bambino tramite 

PEC all’indirizzo comune.senigallia@emarche.it. 

 

Si ricorda che per l’utilizzo della PEC è indispensabile inviare la domanda da una altra casella di 

posta elettronica certificata e non tramite indirizzo email tradizionale. Un utilizzo non corretto della 

PEC può comportare la mancata consegna della domanda all’ufficio di competenza, senza che il 

richiedente ne possa vantare diritto. 

Le domande dovranno essere presentate a partire dal 26 aprile 2023, e saranno accolte entro e non 

oltre il 19 maggio 2023. Non saranno prese in considerazione le domande pervenute 

successivamente alla data sopra indicata. 

2. La scuola materna estiva sarà aperta dal lunedì al venerdì dal 3 luglio 2023 al 28 luglio 2023. È possibile 

scegliere la frequenza per l’intero periodo o per due settimane consecutive (3 – 14 luglio o 17 – 28 luglio). Non 

sarà effettuato il servizio di trasporto. 



     
3. Le richieste di bambini non residenti nel comune di Senigallia saranno prese in considerazione unicamente in 

presenza di posti vacanti, con priorità per i residenti nei Comuni facenti parte dell’Unione dei Comuni “Le Terre 

della Marca Senone”. 

4. Le attività della scuola saranno organizzate da educatori qualificati con la presenza di cuochi comunali per la 

somministrazione delle merende e nel caso delle scuole materne comunali estive “Arcobaleno” e “Collodi”  anche 

del pranzo. 

5. Il genitore, dopo aver ricevuto conferma dell’ammissione del proprio figlio, sarà contattato e 

riceverà direttamente dall’ufficio o tramite email l’avviso di pagamento della retta della scuola 

materna estiva. Il suddetto pagamento dovrà essere effettuato attraverso il circuito PagoPa (poste 

italiane, tabaccherie convenzionate, banche convenzionate, ecc. ), entro 10 giorni dall’uscita della 

graduatoria di ammissione  e comunque entro la data che sarà comunicata dall’ufficio, pena 

esclusione dalla graduatoria.  

6. Non saranno possibili rimborsi per mancata frequenza. 

7. E’ previsto un incontro delle famiglie con gli operatori incaricati delle attività di assistenza e animazione entro i 

primi giorni di attività della scuola materna estiva.   

8. E’ indispensabile che eventuali necessità particolari di assistenza o la presenza di 

allergie/intolleranze del bambino vengano segnalate all’atto della domanda. 

9. Per eventuali esoneri o riduzione della retta per motivi di disagio socio-economico, è necessario rivolgersi ai 

Servizi Sociali – Via F.lli Bandiera, 11 – secondo piano  – tel. 071/6629276 – 277 entro e non oltre la data di 

scadenza della domanda. 

10. Se necessario, l’Ufficio Accettazione Educazione Formazione è a disposizione in via F.lli Bandiera, 11 – primo 

piano  – Tel. 071.6629347 – 266 - 350 o tramite email all’indirizzo: 

educazione.formazione@comune.senigallia.an.it nei seguenti orari di apertura al pubblico: lunedì, martedì, 

mercoledì e venerdì dalle ore 9.00 alle ore 12.00 e il martedì anche il pomeriggio dalle ore 15.15 alle ore 17.30. 

 


