
COMUNE DI SORISOLE 
(Provincia di Bergamo) 

Via San Francesco d’Assisi, nr. 26- Tel. 035/42 87 211 - Fax 035/41 25 245 

  E-mail: segreteria@comune.sorisole.bg.it - Codice fiscale 80016300164 – P.I. 00327690160 

 

SETTORE SERVIZI ALLA PERSONA 
Servizi Sociali 

Prot. nr. 7.566 Sorisole, 26 maggio 2010 

  

All’attenzione dei genitori i cui figli frequentano 

 le Scuole dell’Infanzia del territorio 

 
 

Oggetto: Assistenza Educativa Minori – Contributi economici ai residenti per il pagamento 

della retta di frequenza alle Scuole dell’Infanzia del territorio. Anno Scolastico 

2009/2010. 
 

 
Anche per l’Anno Scolastico 2009/2010, l’Amministrazione Comunale di Sorisole ha 

previsto nel proprio bilancio lo stanziamento necessario per l’erogazione di contributi economici 

finalizzati al pagamento della retta di frequenza delle Scuole dell’Infanzia del territorio (comprese 

le Sezioni Primavera), da erogarsi alle famiglie richiedenti ed in possesso dei requisiti stabiliti. 

 
Tutti i RESIDENTI interessati ad ottenere un contributo economico possono presentare 

la domanda allegata presso l’Ufficio del Settore Servizi alla Persona, nei giorni e negli orari di 

apertura al pubblico e precisamente: 

da lunedì a venerdì dalle ore 10.00 alle ore 12.30 e martedì dalle ore 16.00 alle ore 18.00. 

 

entro mercoledì 23 giugno 2010 
 

Si precisa che alla domanda dovrà essere allegata la Dichiarazione Sostitutiva Unica o, 

qualora il richiedente ne fosse già in possesso, l’Attestazione I.S.E.E. relativa ai redditi ed ai 

patrimoni alla data del 31/12/2009 (vedi dettaglio fasce I.S.E.E. e disposizioni integrative sul 

retro). 

 
Il modulo per presentare la domanda di contributo nonché la Dichiarazione Sostitutiva 

Unica sono comunque disponibili presso il Settore Servizi alla Persona (piano rialzato, corridoio a 

sinistra – Palazzo Comunale via San Francesco d’Assisi, nr. 26) nei sopra citati giorni ed orari di 

apertura e possono essere scaricati dal sito www.sorisole.com (pagina “Servizi Sociali”). 

 

Distinti saluti. 

 

 VISTO: IL SINDACO IL RESPONSABILE DEL SETTORE 

 F.to Stefano Gamba F.to Ivana Pasta 
 

 

 

 
 

Responsabile del Settore: Ivana PASTA – Referente per la pratica: Marzia Cometti 

Tel. 035 42 87 267 – Fax 035 42 87 232 – E-mail servizi.sociali@comune.sorisole.bg.it - sito internet www.sorisole.com 
 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

Le agevolazioni verranno applicate, così come indicato nel Piano Diritto allo Studio – 

Anno Scolastico 2009/2010, approvato con deliberazione del Consiglio Comunale nr. 33 del 

22/09/2009, nella seguente misura e purchè il valore I.S.E.E. rientri nelle fasce sotto riportate: 
 

Se il valore I.S.E.E. è tra i seguenti 

parametri: 

Percentuale a carico dell’utente: Percentuale di contribuzione a 

carico del Comune di Sorisole: 

Da       €              0    a   €    4.650,00 50% 50% 

Da  >  €   4.650,01    a   €    6.500,00 70% 30% 

Da  >  €   6.500,01    a   €    8.350,00 80% 20% 

Da  >  €   8.350,01    a   €  10.250,00 90% 10% 

Da  >  € 10.250,01    a   €  15.458,00 95% 5% 

Oltre  € 15.458,00 100% 0% 

 

Disposizioni integrative: 

 

1. Resta inteso che le spese relative all’iscrizione alla Scuola dell’infanzia prescelta, e gli 

eventuali oneri aggiuntivi per attività facoltative, sono completamente a carico della 

famiglia richiedente tale Servizio. 

 

2. I richiedenti del predetto contributo economico devono dichiarare il costo mensile della retta, 

escluse le spese di cui al punto nr. 1, e la frequenza del minore alla Scuola dell’Infanzia del 

territorio prescelta. 

 

3. L’erogazione di tali contributi decorre dalla data di effettiva frequenza del minore durante 

l’anno scolastico di riferimento. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

DOMANDA PER OTTENERE CONTRIBUTI ECONOMICI PER IL 

PAGAMENTO DELLA RETTA DI FREQUENZA ALLE SCUOLE 

DELL’INFANZIA DEL TERRITORIO 
Anno Scolastico 2009/2010 

 

Da consegnare unicamente all’Ufficio del Settore Servizi alla Persona 

(piano realizzato, corridoio a sinistra – Palazzo Comunale – Via San Francesco d’Assisi, nr. 26) 

 

ENTRO E NON OLTRE MERCOLEDI’ 23 GIUGNO 2010 
 

All’Amministrazione Comunale di 

24010 – SORISOLE 

Il/la sottoscritto/a ________________________________________________________________, residente 

a SORISOLE in Via/Piazza _______________________________________________ nr. _____, Telefono 

nr. ________/_________________ Codice Fiscale _________________________________, consapevole: 
� delle responsabilità penali previste nel caso di dichiarazioni mendaci, così come stabilito dall’art. 76 D.P.R. nr. 

445/2000; 

� che ai sensi dell’art. 71 dello stesso D.P.R. le Amministrazioni sono tenute ad effettuare idonei controlli atti a 

verificare quanto dichiarato e che, nel caso di dichiarazioni non veritiere a cui è seguita la corresponsione di 

benefici, oltre alle sanzioni previste dal Codice Penale si procederà alla revoca dei benefici eventualmente 

percepiti; 

� di quanto indicato dall’art. 13 del D.Lgs 196 del 30 giugno 2003; 

Chiede 

di poter usufruire del contributo economico per il sostegno al pagamento della retta di frequenza alla Scuola 

dell’Infanzia di  � Sorisole  � Petosino  � Azzonica 

A tale scopo dichiara: 

1. che il/la figlio/a ____________________________________________ nato/a a ___________________ 

il ___________________, nell’anno scolastico in corso (2009/2010) è stato iscritto ed ha frequentato 

regolarmente la Scuola dell’Infanzia sopra indicata, dal __________________ al __________________ 

nella sezione __________________________; 

2. che la retta di frequenza mensile, escluse le spese relative all’iscrizione alla Scuola dell’Infanzia ed agli 

eventuali oneri aggiuntivi per attività facoltative, è pari ad Euro _________,_____. 

Indica le seguenti modalità per la riscossione dell’assegno, se spettante: 

� Riscossione c/o Tesoreria del Comune di Sorisole (BCC Sorisole e Lepreno) sede di Sorisole; 

� Accredito su c/c bancario intestato al richiedente presso la Banca _______________________________ 

Agenzia di _________________________________ CODICE IBAN (desunto dall’estratto conto): 
 

CIN                              
(1 LETTERA)

I T

NUMERO CONTO CORRENTE (12 CARATTERI ALFANUMERICI)
SIGLA ISO 

3166

NUMERI 

CONTROLLO (2 

CIFRE)

ABI (5 CIFRE) CAB (5 CIFRE)

 
Allega: 

⇒ L’Attestazione I.S.E.E. relativa ai redditi ed ai patrimoni dell’anno 2009 rilasciata da: 

� Comune di Sorisole  � Centro di assistenza fiscale (C.A.F.)   � I.N.P.S.; 

oppure 

� la Dichiarazione sostitutiva Unica relativa ai redditi ed ai patrimoni 2009. 

 

⇒ Copia, non autenticata, di un documento d’identità (D.P.R. nr. 445 del 28.12.2000, articolo 38, comma 3) 
 

Sorisole, ___.___.2010 FIRMA: ________________________________ 

 

 



 

 

Informativa articolo 13 del D.lgs 196 del 30.06.2003 

“Codice in materia di protezione dei dati personali” 

 

In adempimento agli obblighi di cui all’articolo 13 del D.lgs 196/2003, si informa che il 

Comune di SORISOLE svolge il trattamento dei dati personali per le operazioni necessarie alla 

gestione delle agevolazioni economiche previste dai Regolamenti Comunali vigenti. 

Il trattamento avviene con o senza l’ausilio di mezzi elettronici o comunque automatizzati, 

secondo principi e modalità volti ad assicurare la certezza del dato immesso, la sicurezza del dato 

raccolto, la correttezza formale e logica dei dati immessi e prodotti, e la garanzia dell’accessibilità 

degli stessi. 

Tutti i dati personali raccolti nell’ambito del presente trattamento sono strettamente 

funzionali al raggiungimento delle finalità sopraesposte. 

La mancata raccolta determina l’impossibilità di usufruire delle agevolazioni tariffarie 

previste. 

Titolare del trattamento dei dati personali è il Comune di SORISOLE. 

I dati personali raccolti saranno trattati solo da Personale dipendente ed incaricato dal 

Comune secondo principi di correttezza, liceità e trasparenza, in modo da tutelare in ogni momento 

la riservatezza e i diritti dell’interessato. 

Si informa inoltre della possibilità di esercitare i diritti di cui agli artt. 7 e 10 del Decreto in 

oggetto, fra i quali si ricorda il diritto a richiedere la conferma dell’esistenza o meno dei dati 

personali che lo riguardano, nonché l’aggiornamento, la rettificazione ovvero, qualora vi abbia 

interesse, l’integrazione degli stessi. 

 

 

Qualora il richiedente NON fosse già in possesso dell’attestazione relativa all’I.S.E.E., questa 

deve essere richiesta alla sede territoriale I.N.P.S., o presso i Centri di Assistenza Fiscale 

(C.A.F.) o al Comune di residenza, presentando la Dichiarazione Sostitutiva Unica, su 

modulistica conforme ai modelli tipo approvati dal D.P.C.M. del 18 Maggio 2001 e pubblicati 

sulla Gazzetta Ufficiale Serie Generale nr. 155 del 06 Luglio 2001 (scaricabile dal sito 

www.sorisole.com) 

 

 

 

NON COMPILARE LA ZONA SOTTOSTANTE 

 

Parte riservata al Settore SERVIZI ALLA PERSONA – Servizi Sociali 

• Data presentazione della domanda:    ____.____.2010 – Prot. nr. _______________ 

• Valore I.S.E.E. del nucleo: € ___________,_____   Percentuale a carico del Comune _________ 

• Retta Mensile € ______,_____ nr. mesi frequenza _______ Partecipazione mensile del Comune ___________ 

 

Totale contributo erogabile     _________________________ 

 


