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Al Comune di Cornaredo 
                  Ufficio Istruzione  
 

 

DOMANDA DI AMMISSIONE ALL’ASILO NIDO VIA IMBRIANI ANNO EDUCATIVO 2024/2025 
(per i nati dal 01/01/2022 al 31/03/2024) 

 

Le domande debitamente compilate e i relativi allegati, dovranno essere trasmesse entro le ore 12.00 del 
30/04/2024, con le seguenti modalità: 
 

- tramite PEC all’indirizzo mail dell’Ufficio Protocollo del Comune di Cornaredo: 
protocollo@pec.comune.cornaredo.mi.it    

- consegnata a mano c/o l'Ufficio Protocollo, fissando un appuntamento al riferimento telefonico 02 
93263248/207. Il martedì e il giovedì mattina l’Ufficio Protocollo riceve senza appuntamento dalle 8.30 alle 

12.00, con biglietto da ritirarsi nell’atrio del Municipio. 
 

 
Il Sottoscritto .............................................................................................. genitore del 
bambino/a .............................................. nato/a a............................................. il ..................…………….. 
Residente a ..................................................... Via ..................................................................……………. 
Codice fiscale (del/della bambino/a) ……………………………………………………………………………………. 

C H I E D E 

l’ammissione del proprio figlio/a all’Asilo Nido di Via Imbriani 
A tal fine dichiara quanto segue: 

A) COMPOSIZIONE NUCLEO FAMILIARE 
Il nucleo familiare è così composto: 
 
GENITORE DICHIARANTE: Cognome .....................................................Nome ........................................………………  
Nato a……………………………………………………………….il…………………… …………………………………………… 
Residente a ……………………………… …………Via…………………………………………………………………………. 
Codice Fiscale  ..………………………………………………………..Tel.  .............................Cell: ………………….  
Indirizzo e-mail ………………………………………………………………………………………. 
Lavoratore/lavoratrice  ( SI )   ( NO )                  
SI VEDANO SPECIFICHE SULLA SITUAZIONE LAVORATIVA   
 
ALTRO GENITORE: Cognome .....................................................Nome ........................................……………..  
Nata a………………………………………………………………..il…………………………………………….. 
Residente a………………………………………… ……………..  Via ………………………………………………………………….. 
Codice Fiscale …………………………………………………………………Tel. ………………………….Cell: ………………… …..  
Indirizzo e-mail: ………………………………………………………………………………………  
Lavoratore/lavoratrice  ( SI )   ( NO )                   
* SI VEDANO SPECIFICHE SULLA SITUAZIONE LAVORATIVA   
 

altri componenti il nucleo familiare: 
1) cognome ................................................... nome ............................................ età ............................ 
grado di parentela .................................................. professione ............................................................ 
2) cognome ................................................... nome ............................................ età ............................ 
grado di parentela .................................................. professione ............................................................ 
3) cognome ................................................... nome ............................................ età ............................ 
grado di parentela ................................................. professione ............................................................. 
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B) IL BAMBINO PER IL QUALE SI STA CHIEDENDO L’AMMISSIONE AL NIDO È RIMASTO IN LISTA D’ATTESA  

DELLA GRADUATORIA DEL PRECEDENTE ANNO EDUCATIVO 2023/24? 

(SI)         (NO) 
 
C) NEL NUCLEO FAMILIARE SONO PRESENTI DISABILI O INVALIDI? 

(SI)         (NO) 
Se sì, allegare certificazione della disabilità o dell’invalidità 

 

D) IL NUCLEO FAMILIARE E’ MONOPARENTALE? ** SI VEDANO SPECIFICHE SULLA MONOPARENTALITA’ 

(SI)         (NO) 
 

E) SI CHIEDE L’INSERIMENTO AL NIDO DI FIGLI GEMELLI? 
(SI)         (NO) 

 
F) TIPO DI FREQUENZA DESIDERATA  

(barrare la casella corrispondente al tipo di frequenza prescelto) 
 

( ) TEMPO PIENO (entrata ore 8.00-9.00/uscita ore 15.45 – 17.00) 
 

( ) PART-TIME  MATTUTINO (entrata ore 8.00-9.00/uscita 12.20-12.30) 
( ) PART-TIME  POMERIDIANO (entrata ore 12.20-12.30/uscita entro le ore 17.00) 
 
Sono previsti servizi di pre nido  (dalle 7.30 alle 8.00) e di post nido (dalle 17.00 alle 18.00).  La fruizione dei servizi di 
pre e post nido comporterà il pagamento di una tariffa aggiuntiva forfetaria mensile, indipendentemente dal numero 
di presenze nel corso del mese.  
 
 

Cornaredo, lì .............................. 

 
Il trattamento dei dati personali forniti verrà svolto in attuazione del Codice in materia di protezione dei dati personali (GDPR - General Data Protection 
Regulation - Regolamento Europeo UE 2016/679), con criteri di liceità e correttezza, ai fini dello svolgimento delle funzioni istituzionali del Comune. Il 
conferimento dei dati è obbligatorio per il corretto sviluppo dell’istruttoria e degli altri adempimenti; il dichiarante può esercitare il diritto di modifica, 
aggiornamento e cancellazione dei dati. Il Titolare del trattamento dei dati, ai sensi della Legge, è Comune di Cornaredo (Piazza Libertà 24 , 20007 Cornaredo 
(MI); P. IVA: 02981700152) nella persona del Commissario Prefettizio dr.ssa LAURA VISONE. 
Il Responsabile della Protezione dei Dati, designato ai sensi dell’art.37 del GDPR, è l’avv. Borghi Gabriele, contattabile ai seguenti recapiti: - E-mail: 
dpo@comune.cornaredo.mi.it ; 
L’interessato potrà rivolgersi al Titolare del trattamento o al Responsabile per l’esercizio dei diritti di cui al Reg. UE n. 679/2016. 
 

Il sottoscritto è consapevole, in caso di dichiarazioni non veritiere e di falsità negli atti, delle sanzioni penali previste (art. 76 
del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445) e della decadenza dai benefici eventualmente conseguiti (art. 75 del D.P.R. 28 dicembre 
2000, n. 445).  
 
Il sottoscritto è, inoltre, consapevole che l’ufficio competente si riserva di chiedere, in fase di accettazione, certificazione 
integrativa ai fini di accertare il diritto acquisito: la non veridicità delle dichiarazioni di cui alla presente domanda comporterà 
la nullità dell’istanza e dei benefici eventualmente acquisti a seguito della stessa.   
 
 

 
 

FIRMA DEL GENITORE 

.................................................................... 
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In caso di indisponibilità di posto presso la struttura di Via Imbriani, potrebbe essere proposta alla famiglia la 
struttura di Via Marconi (San Pietro all’Olmo).  
 
 
 
 
 
 

 

*SPECIFICHE SULLA SITUZIONE LAVORATIVA DEI GENITORI 
 

Nota 1: Ai fini dell’accertamento della situazione lavorativa, la famiglia deve allegare al modulo di iscrizione 
idonea dichiarazione del datore di lavoro, debitamente datata, timbrata e firmata con indicazione circa la durata, 
il tipo e la decorrenza del contratto, dalla quale si evinca il numero di ore lavorative settimanali. 
 
Nota 2: Per i lavoratori autonomi è necessario allegare il certificato di attribuzione numero Partita IVA; per gli 
imprenditori anche l’iscrizione al Registro delle Imprese.  
 

 
 
 
 

 

 

**SPECIFICHE SULLA CONDIZIONE DI NUCLEO MONOPARENTALE 
 
Per l’assegnazione del relativo punteggio, deve essere compilata la dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorietà 
allegata alla presente domanda. In assenza di tale dichiarazione, il punteggio della monoparentalità non potrà essere 
attribuito.  
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Class. 7.2.1 

 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA’ (ART. 47 T.U. N. 445/2000) 
(da utilizzarsi solo nel caso in cui ci si trovi in una delle sottostanti condizioni che permettano di usufruire del 
punteggio  assegnato al nucleo monoparentale) 
 
Il/La sottoscritto/a _____________________________________ nato/a __________________ 
 
Il ____________________ residente a ____________________________ 
 
 in Via________________________________________  n. ___________ 
 

- Consapevole che in caso di dichiarazioni mendaci o uso di documenti falsi, oltre alla decadenza del beneficio ottenuto, 
verranno applicate sanzioni penali previste dall’art. 76 del T.U. 28/12/00 N 445. 

- Informato che i dati saranno comunicati e diffusi esclusivamente con le modalità e nell’ambito previsti dalle regole 
applicabili al presente procedimento. L’interessato può esercitare i diritti previsti dagli artt. 7,8,9,10 del D. Lgs. 196/2003 
cui si rinvia. 

 
 

DICHIARA 
 
DI AVERE DIRITTO AL PUNTEGGIO RISERVATO DAL REGOLAMENTO ASILO NIDO/SEZIONE PRIMAVERA DEL COMUNE 
DI CORNAREDO AI NUCLEI FAMILIARI MONOPARENTALI PERCHE’ IL/LA MINORE SI TROVA NELLA SEGUENTE 
CONDIZIONE:  
 
 

Nucleo familiare incompleto o dissociato in cui manchi realmente la figura paterna o materna  per 

 
|_| decesso  
 
|_| detenzione 

 
|_| emigrazione all’estero 

 
|_| separazione legale o provvedimento del Tribunale di affidamento del figlio/i ad un solo genitore, 
 
|_| divorzio 

 
|_| ragazza madre/ragazzo padre 

 
|_| perdita potestà genitoriale o abbandono di uno dei due genitori accertato in sede giurisdizionale o 
dalla Pubblica Autorità competente in materia di Servizi Sociali). 

 
Data e luogo ___________________________________   
 
Firma del dichiarante __________________________________________ 
 
 
Il trattamento dei dati personali forniti verrà svolto in attuazione del Codice in materia di protezione dei dati personali (GDPR - General Data Protection 
Regulation - Regolamento Europeo UE 2016/679), con criteri di liceità e correttezza, ai fini dello svolgimento delle funzioni istituzionali del Comune. Il 
conferimento dei dati è obbligatorio per il corretto sviluppo dell’istruttoria e degli altri adempimenti; il dichiarante può esercitare il diritto di modifica, 
aggiornamento e cancellazione dei dati. Il Titolare del trattamento dei dati, ai sensi della Legge, è Comune di Cornaredo (Piazza Libertà 24 , 20007 Cornaredo 
(MI); P. IVA: 02981700152) nella persona del Commissario Prefettizio dr.ssa LAURA VISONE. 
Il Responsabile della Protezione dei Dati, designato ai sensi dell’art.37 del GDPR, è l’avv. Borghi Gabriele, contattabile ai seguenti recapiti: - E-mail: 
dpo@comune.cornaredo.mi.it ; 
L’interessato potrà rivolgersi al Titolare del trattamento o al Responsabile per l’esercizio dei diritti di cui al Reg. UE n. 679/2016. 
 

Il sottoscritto è consapevole, in caso di dichiarazioni non veritiere e di falsità negli atti, delle sanzioni penali previste (art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445) e 
della decadenza dai benefici eventualmente conseguiti (art. 75 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445)  



Class. 7.2.1 

 

 

DICHIARAZIONE ORARI DI FREQUENZA 

E ISCRIZIONE AI SERVIZI DI PRE E POST NIDO 

ANNO EDUCATIVO 2024/2025 

 
Il sottoscritto__________________________________________________________________ 

Genitore del/la bambino/a________________________________________________________ 

 

ISCRIVE 

 il/la proprio/a figlio/a al servizio di  

❑ Pre nido (7.30-8.00)  al costo forfetario mensile di €  12,32 

❑ Post nido (17.00-18.00) al costo forfetario mensile di € 19,04 

❑  Pre + post nido al costo forfetario mensile di € 28,00 

 

 

DICHIARA (solo per chi non ha fatto l’iscrizione a pre e post) 

Che l’orario di ingresso del/la proprio/a figlio/a sarà: 

❑ 8.00-8.30 

❑ 8.30-9.00 

che l’orario di uscita del/la proprio/a figlio/a sarà: 

❑ 16.00-16.30 

❑ 16.30-17.00 

Resta inteso che tale dichiarazione ha validità per tutto l’anno scolastico, eventuali variazioni sono da comunicarsi 

all’Ufficio Istruzione, come indicato all’art. 7 del Regolamento Asilo Nido Comunale. 

 

Cornaredo, lì________________      in fede 

 

        ______________________________ 
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Per opportuna conoscenza del/dei genitore/i  
 

TARIFFE DI FREQUENZA ASILO NIDO DI VIA IMBRIANI 
E  DI SAN PIETRO ALL’OLMO   

A.E. 2024/25 
 

Fascia INDICATORE ISEE 
RETTA TEMPO 

PIENO 
RETTA PART TIME 

MATTUTINO 
RETTA PART TIME 

POMERIDIANO 

I Fino a   €   3.500,00 € 58,44 € 41,44 € 31,88 

II 
Da € 3.500,01 a   € 
7.000,00 

€ 95,63 € 66,95 € 53,13 

III 
Da € 7.000,01 a    € 
10.000,00 

€ 191,27 € 133,90 € 105,20 

IV 
Da € 10.000,01 a € 
13.000,00 

€ 318,78 € 223,15 € 175,33 

V 
Da € 13.000,01 a € 
16.000,00 

€ 425,04 € 297,53 € 233,77 

VI 
Da € 16.000,01 a € 
19.000,00 

€ 451,61 € 316,66 € 248,65 

VII 
Da € 19.000,01 a € 
22.000,00 

€ 467,54 € 333,52 € 262,05 

VIII 
Da € 22.000,01 a € 
25.000,00 

€ 487,28 € 341,09 € 268,55 

IX 
Da € 25.000,01 a € 
28.000,00 

€ 498,11 € 348,68 € 273,96 

X 
Da € 28.000,01 a € 
31.000,00 

€ 508,93 € 356,26 € 280,46 

XI Oltre € 31.000,00 € 519,76 € 363,84 € 285,87 

 
 

 
Nel caso di gemelli o fratelli che frequentino contemporaneamente l’asilo nido, il primo pagherà la retta piena, dal 
secondo verrà applicata una riduzione del 20% sulla retta dovuta. 

 
- Pre nido (7.30-8.00): € 12,32 mensili 

- Post nido (17.00-18.00): € 19,04 mensili               

- Pre + post nido: € 28,00 mensili 

 
 
I soli residenti nel Comune di Cornaredo che intendono avanzare richiesta di riduzione della retta, potranno allegare 
attestazione ISEE al presente modello di domanda; in alternativa, ne potrà essere chiesta l’integrazione al momento 
dell’eventuale formalizzazione dell’iscrizione.    
In assenza di attestazione ISEE verrà applicata la retta massima (XI fascia). Ai non residenti non può essere concessa 
riduzione in base all’ISEE.  La fascia di competenza è quella massima (XI).  
 
Per genitori non coniugati e non conviventi è necessario produrre l’ISEE minorenni.  
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CRITERI DI ASSEGNAZIONE PUNTEGGIO DOMANDE AMMISSIONE ASILO NIDO VIA IMBRIANI E DI SAN PIETRO 
ALL’OLMO A.E. 2024/2025 

 
I posti annualmente disponibili vengono assegnati prioritariamente ai residenti nel Comune di Cornaredo sulla base dei 
sottoindicati criteri. La residenza, riferita al nucleo familiare (genitori o adulti affidatari) deve sussistere al momento di 
presentazione della domanda.   
Per coloro i quali fosse in corso la definizione della procedura di riconoscimento secondo Regolamento anagrafico DPR 
223/89, la sussistenza del requisito di residenza verrà considerato all’esito dell’accertamento previsto da parte della Polizia 
Locale. 
 
A parità di punteggio, viene data la precedenza al bambino più grande. In caso di attribuzione di più criteri, i punteggi si 
sommano. 
 

 CRITERIO PUNTEGGIO 

1 Bambini appartenenti a nuclei familiari in particolari situazioni di disagio 
documentata da relazione dell’Assistente Sociale, quale organo competente, 
che deve pervenire all’Ufficio Istruzione entro il termine ultimo di chiusura 
stabilito per il Bando di iscrizione. Solo per circostanze eccezionali, 
sopravvenute dopo la chiusura del bando, potranno essere presentate 
ulteriori relazioni sociali, comunque non oltre il termine ultimo di 
pubblicazione delle graduatorie provvisorie.  
Il punteggio viene attribuito secondo le seguenti indicazioni: 
 

- difficoltà genitoriali 
 

- patologia con presa in carico specialistica del genitore e/o bambino 
 

- presa in carico Servizi Sociali comunali/presa in carico Servizio Tutela 
Minori                                                                    

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1 
 

2 
 
 

4 

 
2 

 
Invalidità certificata del/i genitore/i convivente/i con il bambino 

 
3 
 

3 Nuclei familiari nei quali i genitori siano entrambi lavoratori a tempo pieno 
(almeno 35 ore settimanali) 

 
4 
 

4 Nuclei familiari nei quali un genitore lavori a tempo pieno (almeno 35 ore 
settimanali) e l’altro part-time (almeno 15 ore settimanali) 

 
3 

5 Nuclei familiari nei quali i genitori siano entrambi lavoratori a tempo part-time 
(almeno 15 ore settimanali) 

2 

6 Nuclei familiari con un solo genitore lavoratore 1 

7 Bambini inseriti nella graduatoria precedente la cui domanda non è stata 
soddisfatta. Le rinunce alla disponibilità di posto tolgono il diritto al punteggio 
della domanda non soddisfatta 

 
2,5 

8 Presenza documentata nel nucleo familiare di soggetti portatori di disabilità 
e/o invalidi che richiedano l’assistenza da parte di un genitore                                                               

 
1,5 

9 Un punto per ogni figlio minorenne convivente, oltre a quello per il quale si 
chiede l’inserimento all’Asilo Nido 

 
1 
 

10 Bambini appartenenti a nuclei familiari monoparentali. Per l’assegnazione di 
tale punteggio dovrà essere compilata la dichiarazione sostitutiva dell’atto di 
notorietà allegata alla domanda di iscrizione 

 
 

1 

11 Bambini gemelli di cui si chieda per entrambi l’inserimento. 0,5 

 


