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NIDO D’INFANZIA  “LE TATE” 

MODULO DI ISCRIZIONE ANNO SCOLASTICO 2018/2019 

PAIM cooperativa sociale S.p.A. ONLUS (PAIM) proprietaria e gestore del nido d’infanzia “LE TATE”, sito in 

Cascina (PI) via G. Cei n°73 informa che: 

1) Sono aperte le iscrizioni del nido d’infanzia  denominato “LE TATE” per l’anno scolastico 2018-2019 per i posti 

disponibili a favore dei bambini da iscriversi in forma e rapporto privato;  

2) Il modulo di iscrizione unitamente al regolamento del nido, entrambi sottoscritti dal genitore ed inscindibili tra loro, 

costituiscono contratto ai sensi di legge; 

3) Il mancato rilascio del consenso per il trattamento dei dati personali ai sensi del d.lgs. 196/03, nonché degli altri 

dati necessari e richiesti costituisce elemento ostativo alla validità del contratto. Pertanto in difetto di ciò il 

contratto deve ritenersi nullo ed inefficace sin dall’origine 

4) la quota di iscrizione per l’anno scolastico 2018-2019 ammonta ad Euro 60,00; 

5) per l’anno scolastico 2018-2019 i singoli periodi avranno costi come da seguente tabella: 

*retta mensile sino a quattro ore giornaliere----------------- EURO 413,00, IVA compresa 

*retta mensile sino a sei ore giornaliere---------------------- EURO 485,00 IVA compresa 

*retta mensile sino a otto ore giornaliere--------------------- EURO 549,00 IVA compresa 

*retta mensile per l’intero orario di apertura----------------  EURO 556,00 IVA compresa 

Il costo per ciascun pasto giornaliero è pari a Euro 3,50, IVA compresa 

********************************************************** 

Alla PAIM cooperativa sociale ONLUS – nido d’infanzia “Le Tate” 
Io sottoscritto/a __________________________________________________________________________________ 
 nato/a a ____________________________________________________ ( ______ ), il ________________________ 

cittadinanza ______________________________________residente in _____________________________________ 

via/p.zza _______________________________n°____ CF________________________________________________ 
indirizzo di posta elettronica ________________________________________________________________________ 
genitore/esercente la potestà sul minore di nome ________________________________________ ________________ 

nato/a  a  ___________________________________________________________  (________ ), 
 il  ______________  CF bambino __________________________________________________________________,  
preso atto che la quota di iscrizione per l’anno scolastico ____________, ammonta ad Euro 60,00; 
preso atto che per l’anno scolastico 2018-2019 i singoli periodi avranno costi come da seguente tabella: 

*retta mensile sino a quattro ore giornaliere----------------- EURO 413,00, IVA compresa  

*retta mensile sino a sei ore giornaliere---------------------- EURO 485,00 IVA compresa 

*retta mensile sino a otto ore giornaliere--------------------- EURO 549,00 IVA compresa 

*retta mensile per l’intero orario di apertura----------------  EURO 556,00 IVA compresa 

più il costo per ciascun pasto giornaliero 3,50, IVA compresa 
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propone formale 
 

DOMANDA DI ISCRIZIONE AL NIDO D’INFANZIA  “LE TATE” 
sito in Cascina (PI) via G. Cei n°73, del/la bambino/a ________________________________________________,  
Contestualmente alla sottoscrizione del presente modulo verso la somma di Euro 60,00, a titolo di quota di iscrizione.  
Mi impegno ed obbligo a corrispondere la retta del mese di Settembre entro e non oltre il 10 Settembre, ultimo termine 

che è considerato essenziale, pena la decadenza dal diritto alla frequenza e ad ottenere i servizi dell’asilo. Per i mesi 

successivi mi impegno ed obbligo a versare la retta mensile di € ________ (IVA compresa), entro il giorno 10 di ogni 

mese.  
In caso di assenza ingiustificata all’inizio della frequenza, l’iscrizione sarà considerata decaduta ed il presente rapporto 

sarà risolto (art. 9 lett. b n°1).  
Dichiaro espressamente di aver preso completa visione degli articoli contenuti nel Regolamento del nido d’infanzia  

“LE TATE” di cui ho ricevuto copia, rilasciandone originale da me sottoscritto, tanto a lato di ogni foglio, quanto in 

calce con doppia firma ai sensi degli art.1341 e 1342 codice civile per avvenuta accettazione dello stesso ed 

approvazione delle singole clausole ivi contenute. Detto regolamento e le condizioni ivi riportate costituiscono parte 

integrante della presente iscrizione, e regolano i rapporti fra le parti. 
Ai sensi dell’art.7 del regolamento dichiaro sotto la mia responsabilità di non aver sottaciuto al gestore ed alla Direzione 

dell’asilo alcuna malattia o particolarità peculiare relativamente alla salute ed alla integrità psico - fisica del bambino 

che con la presente vado ad iscrivere. 
Ai sensi dell’art.8 del regolamento dichiaro di esonerare sollevare e manlevare l’asilo nido e per esso l’Ente gestore, 

nonché tutto il personale docente e non docente ivi addetto per le responsabilità inerenti a mia dichiarazioni false, e/o 

omesse, e/o imprecise, e/o incomplete, per la somministrazione di cibi particolari e di farmaci, nonché per il perimento, 

smarrimento, danneggiamento, deterioramento  dei beni in dotazione e personali del bambino. 
Ai sensi del d.lgs. n°196/03 autorizzo fin da ora la Paim Coop. sociale e il personale del nido d’infanzia “LE TATE” 

all’utilizzo del trattamento dei dati personali del sottoscritto e dei dati personali, anche c.d. “sensibili” del  mio 

bambino, al fine di garantire la possibilità di agire tempestivamente in caso di urgenza medica. Dichiaro di essere stato 

reso edotto dei diritti di cui all'art.13 del d.lgs.n°196/03 
In caso di bisogno e/o urgenza potrà essere contattato/a ai seguenti numeri telefonici: 

____________/___________________ ____________/___________________ 
____________/___________________ ____________/___________________ 

Autorizzo altresì il personale del nido d’infanzia  a consegnare mio figlio alle sotto elencate persone, che potranno 

anche essere  avvisate in mia/nostra vece, in caso di non reperimento immediato: 
Sig. _________________________________________________ tel. __________/________________ 
Sig. _________________________________________________ tel. __________/________________ 
Esonero da ogni responsabilità PAIM cooperativa sociale S.p.A. ONLUS relativamente al conferimento dei dati dei 

suddetti signori, assicurando di avere ricevuto idonea autorizzazione al loro rilascio per i fini suddetti 
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CHIEDO  
 

che la fattura attinente al pagamento della retta mensile di euro _____________________________________________ 
e il costo dei pasti consumati (oltre accessori di legge, se ed in quanto dovuti) ovvero al pagamento della retta a mio 

carico, così come sarà determinata dal titolare del servizio o dal Comune,  secondo leggi, convenzioni e regolamenti 

comunali, venga emessa nei miei confronti, consentendo ad ogni effetto di legge l'utilizzo dei dati in intestazione. 
Allo stesso tempo mi impegno a corrispondere alla favore della suddetta Paim Cooperativa Sociale, con sede in  

Cascina CF 01049580499 – P.IVA 01399760501, l'importo della retta e dei pasti, posto a mio carico entro i termini di 

regolamento. 
 

 

Cascina, lì ____________                In fede 
PAIM cooperativa sociale S.p.A. ONLUS                    I genitori/ il genitore / l’esercenti la potestà 
 

                                                                                                                    ____________________________________ 
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PAIM	Cooperativa	Sociale	 
	
Informativa	e	rilascio	di	consenso	al	trattamento	dei	dati	ai	sensi	dell’art.	13	del	D.lgs.	196/03 
	
Con	riferimento	al	D.lgs.	196/03		“Codice	in	materia	di	protezione	dei	dati	personali”	ai	sensi	dell’art.	13	Vi	
informiamo	che	il	nostro	personale,	per	le	finalità	connesse	alle	attività	svolte	da	PAIM	Cooperativa	Sociale,	
può	trattare	dati	personali	e	sensibili.	Vi	chiediamo	pertanto	il	consenso	al	trattamento	di	tali	dati. 
	
1)	Finalità	del	trattamento:	il	trattamento	dei	dati	personali	di	cui	siamo	in	possesso	o	che	saranno	richiesti	
o	che	ci	verranno	comunicati	da	Lei	o	da	terzi	è	svolto	in	esecuzione	di	finalità	connesse	alle	attività	svolte	
da	PAIM	Cooperativa	Sociale 

	
2)	Modalità	del	 trattamento:	 i	dati	 saranno	trattati	mediante	strumenti	manuali,	 informatici	e	 telematici	
nel	rispetto	delle	misure	minime	di	sicurezza	ai	sensi	del	Disciplinare	tecnico	in	materia	di	misure	minime	di	
sicurezza,	Allegato	B	del	D.lgs.	196/03	e,	comunque,	in	modo	da	garantire	la	sicurezza	e	la	riservatezza	dei	
dati	stessi. 

	
3)	Natura	obbligatoria:	il	conferimento	di	questi	dati	non	ha	natura	obbligatoria. 

	
4)	Conseguenze	del	rifiuto	di	fornire/trattare	i	dati:	il	rifiuto	a	fornire	i	dati	richiesti	o	il	consenso	a	trattarli	
di	fatto	può	impedire	lo	svolgimento	delle	attività	precedentemente	specificate. 

	
6)	Soggetti	che	possono	venire	a	conoscenza	del	contenuto	e	della	natura	dei	dati:	 i	Suoi	dati	potranno	
essere	comunicati	a	soggetti	terzi	incaricati	esplicitamente	da	PAIM	Cooperativa	Sociale.	 
	
7)	 Sono	 garantiti	 i	 diritti	 di	 accesso	 ai	 dati	 personali	 previsti	 dall’art.	 7	 del	 D.lgs.	 196/03.		
In	particolare:	 

L’interessato	ha	diritto	di	ottenere	l’indicazione: 
a)	dell’origine	dei	dati	personali; 
b)	delle	finalità	e	modalità	del	trattamento; 
c)	della	logica	applicata	in	caso	di	trattamento	effettuato	con	l’ausilio	di	strumenti	elettronici; 
d)	degli	estremi	identificativi	del	titolare,	dei	responsabili,	dei	soggetti	o	delle	categorie	di	soggetti	
ai	quali	i	dati	personali	possono	essere	comunicati	o	che	possono	venirne	a	conoscenza	in	qualità	di	
rappresentante	designato	nel	territorio	dello	Stato,	di	responsabili	o	incaricati. 

																L’interessato	ha	diritto	di	ottenere: 
a)	l'aggiornamento,	la	rettificazione	ovvero,	quando	vi	ha	interesse,	l'integrazione	dei	dati; 
b)	la	cancellazione,	la	trasformazione	in	forma	anonima	o	il	blocco	dei	dati	trattati	 in	violazione	di	
legge,	 compresi	quelli	di	 cui	non	è	necessaria	 la	 conservazione	 in	 relazione	agli	 scopi	per	 i	quali	 i	
dati	sono	stati	raccolti	o	successivamente	trattati; 
c)	l'attestazione	che	le	operazioni	di	cui	alle	lettere	a)	e	b)	sono	state	portate	a	conoscenza,	anche	
per	 quanto	 riguarda	 il	 loro	 contenuto,	 di	 coloro	 ai	 quali	 i	 dati	 sono	 stati	 comunicati	 o	 diffusi,	
eccettuato	 il	 caso	 in	 cui	 tale	 adempimento	 si	 rivela	 impossibile	 o	 comporta	 un	 impiego	 di	mezzi	
manifestamente	sproporzionato	rispetto	al	diritto	tutelato. 

																L’interessato	ha	diritto	di	opporsi,	in	tutto	o	in	parte: 
a)	per	motivi	legittimi	al	trattamento	dei	dati	personali	che	lo	riguardano,	ancorché	pertinenti	allo	
scopo	della	raccolta; 
b)	 al	 trattamento	di	dati	 personali	 che	 lo	 riguardano	a	 fini	 di	 invio	di	materiale	pubblicitario	o	di	
vendita	diretta	o	per	il	compimento	di	ricerche	di	mercato	o	di	comunicazione	commerciale. 

	
• Titolare	del	trattamento	dei	dati	è	PAIM	Cooperativa	Sociale,	con	sede	legale	in	Navacchio,	Comune	

di	Cascina	(PI),	Via	Sant’Antioco,72/74;	Responsabile	del	trattamento	è	il	Sig.	Giancarlo	Freggia.	 



PAIM 
COOPERATIVA 

SOCIALE 

 
ISCRIZIONE 

MOD ISCR 
Pag. 5 di 5 
REV.16 
Data: 15.06.17 

 

Paim Cooperativa Sociale- via S. Antioco 72/74- 56023-Navacchio-Pisa Pag.5 di 5 

	
	
PAIM	Cooperativa	Sociale	dichiara	di	adempiere	alla	normativa	in	materia	di	protezione	dei	dati	personali	
prevista	 dal	 D.lgs.	 196/03	 ed	 in	 particolare	 di	 essere	 in	 possesso	 di	 un	 Documento	 Programmatico	 sulla	
Sicurezza	 come	 previsto	 dal	 Codice	 stesso	 (allegato	 B)	 e	 di	 aver	 applicato	 le	misure	minime	 di	 sicurezza	
previste.	 
	
		  
	
																																																																					 

Il	titolare	del	trattamento	dei	dati	personali	 
	PAIM	Cooperativa	Sociale 

	
_______________________________________________ 

	
	

		 
																																																										 
	
	
	
	

	Spett.le		Paim	Cooperativa	sociale 
	
Oggetto:	Vostra	richiesta	di	consenso	al	trattamento	dei	dati	personali. 
	

	
Io	sottoscritto/a	______________________________________________________,	dichiaro	ad	ogni	effetto	
di	 legge	 ed	 in	 particolare	 ai	 sensi	 del	 D.lgs.	 196/03,	 	 di	 prestare	 il	 mio	 libero,	 consapevole,	 informato,	
specifico	ed	incondizionato	consenso	al	trattamento	dei	dati	per	le	finalità	sopra	specificate. 
Dichiaro	altresì	di	aver	preso	visione	dell’informativa	così	come	previsto	dall’art.	13	del	suddetto	decreto	
legislativo. 
	
Luogo	e	data________________________________																												 
	
	
	
Firma	______________________________________																																																																																																									 
 


