
    

           

    
BANDO PER L’AMMISSIONE ALLA FREQUENZA PRESSO IL NIDO D’INFANZIABANDO PER L’AMMISSIONE ALLA FREQUENZA PRESSO IL NIDO D’INFANZIABANDO PER L’AMMISSIONE ALLA FREQUENZA PRESSO IL NIDO D’INFANZIABANDO PER L’AMMISSIONE ALLA FREQUENZA PRESSO IL NIDO D’INFANZIA    
“IL CIUCHINO MANDARINO” UBICATO IN LOCALITA’ TATTI VIA MATTEOTTI“IL CIUCHINO MANDARINO” UBICATO IN LOCALITA’ TATTI VIA MATTEOTTI“IL CIUCHINO MANDARINO” UBICATO IN LOCALITA’ TATTI VIA MATTEOTTI“IL CIUCHINO MANDARINO” UBICATO IN LOCALITA’ TATTI VIA MATTEOTTI    

ANNO 2010/2011ANNO 2010/2011ANNO 2010/2011ANNO 2010/2011    
 

Il Responsabile del Settore 1 “Affari generali e servizi al cittadino” 
 

RENDE NOTORENDE NOTORENDE NOTORENDE NOTO    
 
 Che è indetto il bando per l’ammissione alla frequenza presso il NIDO D’INFANZIA “IL 
CIUCHINO MANDARINO” ubicato in loc. Tatti per l’ anno 2010/2011.  Il Nido è dedicato ai 
bambini in fascia di età compresa tra i 12 ed i  36  mesi. Hanno diritto all’ammissione  i 
bambini che al 31.01.2011 abbiano un minimo di 10 mesi ed un massimo di 36 mesi di età. 
Sono ammessi in via prioritaria i bambini residenti nel Comune di Massa M.ma. Sono ammessi in via prioritaria i bambini residenti nel Comune di Massa M.ma. Sono ammessi in via prioritaria i bambini residenti nel Comune di Massa M.ma. Sono ammessi in via prioritaria i bambini residenti nel Comune di Massa M.ma. Nel caso non si 
ricoprano tutti i posti disponibili sarà istituito un servizio di ludoteca per i bambini con età 
superiore ai 3 anni. 
Il Nido offre un orario di apertura fino ad otto ore giornaliere per 5 giorni alla settimana dal 
lunedì al venerdì Sono ammessi in via priorSono ammessi in via priorSono ammessi in via priorSono ammessi in via prioritaria i bambini residenti nel Comune di Massa itaria i bambini residenti nel Comune di Massa itaria i bambini residenti nel Comune di Massa itaria i bambini residenti nel Comune di Massa 
M.ma; sono ammessi in via residuale i bambini residenti in altri Comuni .M.ma; sono ammessi in via residuale i bambini residenti in altri Comuni .M.ma; sono ammessi in via residuale i bambini residenti in altri Comuni .M.ma; sono ammessi in via residuale i bambini residenti in altri Comuni .    
Il modulo per la domanda di iscrizione è reperibile  presso l’ufficio segreteria del Comune (tel 
0566/913716) dal Lunedì al Venerdì dalle 10,00 alle 12,00 . E’ possibile scaricare il bando e 
il modulo per la domanda anche sul sito del Comune www.comune.massamarittima.gr.it    nella  
Sezione bandi e gare e Sezione Servizi Prima Infanzia. La domanda di iscrizione compilata su La domanda di iscrizione compilata su La domanda di iscrizione compilata su La domanda di iscrizione compilata su 
apposito modulo e corredata degli allegati richiesti  deve pervenire all’amministrazione apposito modulo e corredata degli allegati richiesti  deve pervenire all’amministrazione apposito modulo e corredata degli allegati richiesti  deve pervenire all’amministrazione apposito modulo e corredata degli allegati richiesti  deve pervenire all’amministrazione 
comunale entro le ore 12,00 del  28 giugno  2010, termine perentorio . comunale entro le ore 12,00 del  28 giugno  2010, termine perentorio . comunale entro le ore 12,00 del  28 giugno  2010, termine perentorio . comunale entro le ore 12,00 del  28 giugno  2010, termine perentorio .     
Il costo mensile del servizio (pasto escluso) nella tariffa massima  è  di € 220,00. La tariffa 
verrà calcolata sulla base della scala di equivalenza parametrata sul valore ISEE, approvata 
con delib.G.C. n. 58/2010 
 
Alle domande verrà attribuito un punteggio, secondo i criteri previsti dal Regolamento sulla 
base di quanto dichiarato nell’autocertificazione (l’autocertificazione sottoscritta  ai fini 
dell’attribuzione del punteggio è soggetta ai controlli di veridicità previsti dalla vigente legge) 
La graduatoria provvisoria verrà pubblicata entro il 15 luglio 2010, entro 15 giorni dalla 
pubblicazione è possibile presentare ricorso. La graduatoria definitiva verrà pubblicata entro il 
15 agosto 2010. 
    
 

IL RESPONSABILE SETTORE 1 
Dott. Giovanni Rubolino 

 
Massa M.ma, lì 27.05.2010 
    
    
    

    
    



AL COMUNE DIAL COMUNE DIAL COMUNE DIAL COMUNE DI    
                                                                                                                                                                                                                            MASSA MARITTIMA                                                                    MASSA MARITTIMA                                                                    MASSA MARITTIMA                                                                    MASSA MARITTIMA    

 
 

DOMANDA DI AMMISSIONE AL NIDO D’INFANZIA IL CIUCHINO MANDARINODOMANDA DI AMMISSIONE AL NIDO D’INFANZIA IL CIUCHINO MANDARINODOMANDA DI AMMISSIONE AL NIDO D’INFANZIA IL CIUCHINO MANDARINODOMANDA DI AMMISSIONE AL NIDO D’INFANZIA IL CIUCHINO MANDARINO    
ANNO 2010/2011ANNO 2010/2011ANNO 2010/2011ANNO 2010/2011    

 
    
IL/LA SOTTOSCRITT0/A IL/LA SOTTOSCRITT0/A IL/LA SOTTOSCRITT0/A IL/LA SOTTOSCRITT0/A (nome e cognome)_______________________________________________ 
 

In qualità di (barrare la casella)  
� genitore    
� esercente la patria potestà   
�  esercente la tutela legale 

 
FA RICHIESTA DI AMMISSIONE AL   NIDO D’INFANZIA                                                                                           FA RICHIESTA DI AMMISSIONE AL   NIDO D’INFANZIA                                                                                           FA RICHIESTA DI AMMISSIONE AL   NIDO D’INFANZIA                                                                                           FA RICHIESTA DI AMMISSIONE AL   NIDO D’INFANZIA                                                                                           
PER IL/LA  PRPER IL/LA  PRPER IL/LA  PRPER IL/LA  PROPRIO/A  FIGLIO/FIGLIAOPRIO/A  FIGLIO/FIGLIAOPRIO/A  FIGLIO/FIGLIAOPRIO/A  FIGLIO/FIGLIA    
 
A tal fine, anche  ai sensi dell’ Art. 76 del D.P.R. 445 del 28 Dicembre 2000, consapevole delle sanzioni 
penali previste in caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi 

    
DICHIARADICHIARADICHIARADICHIARA    

 
I PROPRI DATI ANAGRAFICI I PROPRI DATI ANAGRAFICI I PROPRI DATI ANAGRAFICI I PROPRI DATI ANAGRAFICI E FISCALIE FISCALIE FISCALIE FISCALI ( validi per l’ invio di ogni comunicazione ) 

    
    
Di essere nato a                                                                    il                                           NazioneDi essere nato a                                                                    il                                           NazioneDi essere nato a                                                                    il                                           NazioneDi essere nato a                                                                    il                                           Nazione 
    
Di essere residente a                                      Di essere residente a                                      Di essere residente a                                      Di essere residente a                                           prov.              Indirizzo     prov.              Indirizzo     prov.              Indirizzo     prov.              Indirizzo 
    
Codice fiscaleCodice fiscaleCodice fiscaleCodice fiscale    

    
Numero telefonoNumero telefonoNumero telefonoNumero telefono    

I DATI DEL BAMBINO PER IL QUALE SI RICHIEDE L’ ISCRIZIONE:I DATI DEL BAMBINO PER IL QUALE SI RICHIEDE L’ ISCRIZIONE:I DATI DEL BAMBINO PER IL QUALE SI RICHIEDE L’ ISCRIZIONE:I DATI DEL BAMBINO PER IL QUALE SI RICHIEDE L’ ISCRIZIONE:    
    
Nome e CognomeNome e CognomeNome e CognomeNome e Cognome    
    
 

Data di nascitaData di nascitaData di nascitaData di nascita    Comune di nascitaComune di nascitaComune di nascitaComune di nascita    

Codice fiscaleCodice fiscaleCodice fiscaleCodice fiscale    
 

Indirizzo Indirizzo Indirizzo Indirizzo     

LA SEGUENTE COMPOSIZIONE DELLA PROPRIA FAMIGLIALA SEGUENTE COMPOSIZIONE DELLA PROPRIA FAMIGLIALA SEGUENTE COMPOSIZIONE DELLA PROPRIA FAMIGLIALA SEGUENTE COMPOSIZIONE DELLA PROPRIA FAMIGLIA : 

Nome e CognomeNome e CognomeNome e CognomeNome e Cognome    
    
 

Data di nascitaData di nascitaData di nascitaData di nascita    Grado parentela con Grado parentela con Grado parentela con Grado parentela con 
bambinobambinobambinobambino    

    
    

        

    
    

        

    
    

        

    
    

        

    
Se il padre non convive con il figlio indicareSe il padre non convive con il figlio indicareSe il padre non convive con il figlio indicareSe il padre non convive con il figlio indicare    

Nome e CognomeNome e CognomeNome e CognomeNome e Cognome    
    
 

Data di nascitaData di nascitaData di nascitaData di nascita    Residenza (città,via)Residenza (città,via)Residenza (città,via)Residenza (città,via)    

    
    

        

 



DICHIARA INOLTRE CHEDICHIARA INOLTRE CHEDICHIARA INOLTRE CHEDICHIARA INOLTRE CHE    
IL/LA MINORE PER IL/LA QUALE SI RICHIEDEIL/LA MINORE PER IL/LA QUALE SI RICHIEDEIL/LA MINORE PER IL/LA QUALE SI RICHIEDEIL/LA MINORE PER IL/LA QUALE SI RICHIEDE L’ ISCRIZIONE: L’ ISCRIZIONE: L’ ISCRIZIONE: L’ ISCRIZIONE:    

    
� Non ha genitori viventiNon ha genitori viventiNon ha genitori viventiNon ha genitori viventi    
� È orfano di un genitoreÈ orfano di un genitoreÈ orfano di un genitoreÈ orfano di un genitore    
� E’ figlio di ragazza madre o ragazzo padreE’ figlio di ragazza madre o ragazzo padreE’ figlio di ragazza madre o ragazzo padreE’ figlio di ragazza madre o ragazzo padre 
� Ha certificazione di handicap o condizioni di disagio psico fisico Ha certificazione di handicap o condizioni di disagio psico fisico Ha certificazione di handicap o condizioni di disagio psico fisico Ha certificazione di handicap o condizioni di disagio psico fisico (allegare certificazione) 
� Appartiene a famiglia in condizioni disagiate o con parAppartiene a famiglia in condizioni disagiate o con parAppartiene a famiglia in condizioni disagiate o con parAppartiene a famiglia in condizioni disagiate o con parenti che versino in condizioni di salute tali enti che versino in condizioni di salute tali enti che versino in condizioni di salute tali enti che versino in condizioni di salute tali 

da influire negativamente sulla crescita da influire negativamente sulla crescita da influire negativamente sulla crescita da influire negativamente sulla crescita (allegare certificazione  ) 
� Ha un genitore invalido o inabile permanentemente Ha un genitore invalido o inabile permanentemente Ha un genitore invalido o inabile permanentemente Ha un genitore invalido o inabile permanentemente (allegare certificazione  ) 
� È in adozione o affidamentoÈ in adozione o affidamentoÈ in adozione o affidamentoÈ in adozione o affidamento(allegare certificazione  ) 
� Vive in Vive in Vive in Vive in alloggio malsano o sovraffollato alloggio malsano o sovraffollato alloggio malsano o sovraffollato alloggio malsano o sovraffollato (allegare certificazione  ) 
� Ha entrambi i genitori che hanno residenza a Massa Marittima da un massimo di 2 anni e non Ha entrambi i genitori che hanno residenza a Massa Marittima da un massimo di 2 anni e non Ha entrambi i genitori che hanno residenza a Massa Marittima da un massimo di 2 anni e non Ha entrambi i genitori che hanno residenza a Massa Marittima da un massimo di 2 anni e non 

hanno parenti nel Comunehanno parenti nel Comunehanno parenti nel Comunehanno parenti nel Comune    
� Ha entrambi i genitori stranieri che hanno residenza a Massa Marittima da un maHa entrambi i genitori stranieri che hanno residenza a Massa Marittima da un maHa entrambi i genitori stranieri che hanno residenza a Massa Marittima da un maHa entrambi i genitori stranieri che hanno residenza a Massa Marittima da un massimo di 2 ssimo di 2 ssimo di 2 ssimo di 2 

anni anni anni anni     
� Ha la madre in stato di gravidanza Ha la madre in stato di gravidanza Ha la madre in stato di gravidanza Ha la madre in stato di gravidanza (allegare certificazione  ) 
� Ha fratelli e sorelle minori di 14 anni conviventiHa fratelli e sorelle minori di 14 anni conviventiHa fratelli e sorelle minori di 14 anni conviventiHa fratelli e sorelle minori di 14 anni conviventi    
� Ha genitori disoccupati iscritti alle liste del Centro per l’Impiego da almeno 2 anniHa genitori disoccupati iscritti alle liste del Centro per l’Impiego da almeno 2 anniHa genitori disoccupati iscritti alle liste del Centro per l’Impiego da almeno 2 anniHa genitori disoccupati iscritti alle liste del Centro per l’Impiego da almeno 2 anni    
� Ha un genitore disoccupato iscritto allHa un genitore disoccupato iscritto allHa un genitore disoccupato iscritto allHa un genitore disoccupato iscritto alle liste del Centro per l’Impiego da almeno 2 annie liste del Centro per l’Impiego da almeno 2 annie liste del Centro per l’Impiego da almeno 2 annie liste del Centro per l’Impiego da almeno 2 anni    
    

CHE IL PADRE ( o colui che esercita la patria potesta’)CHE IL PADRE ( o colui che esercita la patria potesta’)CHE IL PADRE ( o colui che esercita la patria potesta’)CHE IL PADRE ( o colui che esercita la patria potesta’)    
LAVORA PRESSO (indicare sede di lavoro*)LAVORA PRESSO (indicare sede di lavoro*)LAVORA PRESSO (indicare sede di lavoro*)LAVORA PRESSO (indicare sede di lavoro*)    
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________    
(*) La sede è quella prevista dal contratto di lavoro    
Che l’ orario di lavoro ordinario settimanale**Che l’ orario di lavoro ordinario settimanale**Che l’ orario di lavoro ordinario settimanale**Che l’ orario di lavoro ordinario settimanale**    � E’  fino a   24 ore settimanali 

    � E’ di oltre 24 ore settimanali 
    � Prevede impegni notturni nell’ arco di 

ogni settimana 
(**)(**)(**)(**) segnare le ore previste dal contratto  escludendo straordinari e missioni -   
CHE LA MADRE ( o colEi che esercita la patria potesta’)CHE LA MADRE ( o colEi che esercita la patria potesta’)CHE LA MADRE ( o colEi che esercita la patria potesta’)CHE LA MADRE ( o colEi che esercita la patria potesta’)    
LAVORA PRESSO (indicare sede di lavoro*)LAVORA PRESSO (indicare sede di lavoro*)LAVORA PRESSO (indicare sede di lavoro*)LAVORA PRESSO (indicare sede di lavoro*)    
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________    
(*) La sede è quella prevista dal contratto di lavoro    
ChChChChe l’ orario di lavoro ordinario settimanale**e l’ orario di lavoro ordinario settimanale**e l’ orario di lavoro ordinario settimanale**e l’ orario di lavoro ordinario settimanale**    � E’  fino a   24 ore settimanali 

    � E’ di oltre 24 ore settimanali 
    � Prevede impegni notturni nell’ arco di 

ogni settimana 
(**)(**)(**)(**) segnare le ore previste dal contratto  escludendo straordinari e missioni -      

� ALLEGALLEGALLEGALLEGAAAA    
� NON ALLEGANON ALLEGANON ALLEGANON ALLEGA    
ATTESTAZIONE  ISE/ISEE RELATIVA AI REDDITI 2009ATTESTAZIONE  ISE/ISEE RELATIVA AI REDDITI 2009ATTESTAZIONE  ISE/ISEE RELATIVA AI REDDITI 2009ATTESTAZIONE  ISE/ISEE RELATIVA AI REDDITI 2009    

nel caso in cui il richiedente non produca l’attestazione ISEnel caso in cui il richiedente non produca l’attestazione ISEnel caso in cui il richiedente non produca l’attestazione ISEnel caso in cui il richiedente non produca l’attestazione ISE----ISEE  si applicherà la tariffa massima e non ISEE  si applicherà la tariffa massima e non ISEE  si applicherà la tariffa massima e non ISEE  si applicherà la tariffa massima e non 
saranno attribuiti i punteggi previsti per le varie fasce di redditosaranno attribuiti i punteggi previsti per le varie fasce di redditosaranno attribuiti i punteggi previsti per le varie fasce di redditosaranno attribuiti i punteggi previsti per le varie fasce di reddito    
    
FIRMA_____________FIRMA_____________FIRMA_____________FIRMA_____________________________ *                                                                    ________________ *                                                                    ________________ *                                                                    ________________ *                                                                        
( *) se la firma non viene apposta in presenza dell’ operatore allegare fotocopia della carta d’ identità 

 
Visto dell’ Incaricato 
______________________________       ______________________________       ______________________________       ______________________________           
    
Massa Marittima li ___________________    
    
INFORMATIVA AI SENSI DELL’ART. 13 DEL D.LGS. N. 196/2003 (Codice in materia di protezione dei dati personali) INFORMATIVA AI SENSI DELL’ART. 13 DEL D.LGS. N. 196/2003 (Codice in materia di protezione dei dati personali) INFORMATIVA AI SENSI DELL’ART. 13 DEL D.LGS. N. 196/2003 (Codice in materia di protezione dei dati personali) INFORMATIVA AI SENSI DELL’ART. 13 DEL D.LGS. N. 196/2003 (Codice in materia di protezione dei dati personali) I dati personali da Lei 
comunicati verranno trattati esclusivamente per i procedimenti inerenti la partecipazione al presente bando.Il trattamento dei dati si svolgerà 
nel pieno rispetto della Sua riservatezza e dignità adottando criteri ispirati alla correttezza, liceità e trasparenza I dati trattati verrano 
comunicati solo a soggetti autorizzati dal Responsabile del procedimento.   
Firmando autorizza il responsabile del procedimento  al trattamento dei dati personali. 
 
Luogo _____________________  Data _______________________                     Firma _________________________                             Luogo _____________________  Data _______________________                     Firma _________________________                             Luogo _____________________  Data _______________________                     Firma _________________________                             Luogo _____________________  Data _______________________                     Firma _________________________                             



 

TABELLA DEI CRITERI E DEI PUNTEGGI PER L’ AMMISSIONE 

SITUAZIONE Punteggio 
Il bambino di cui si chiede l’ iscrizione è portatore di handicap 
grave o invalido > 75% 

Precedenza 
assoluta 

Il bambino di cui si chiede l’ iscrizione ha entrambi i genitori 
portatori di handicap gravi o invalidi civili che necessitano di 
continua assistenza documentabile con certificazione A.S.L.  

Precedenza 
assoluta 

Il bambino di cui si chiede l’ iscrizione è residente nella 
frazione di Valpiana, nella borgata Capanne, in zona Cura 
Nuova, Vivoli, La Pesta,L’Accesa, Marsiliana 

Priorità 

Il bambino di cui si chiede l’ iscrizione è residente nel Comune 
di Massa Marittima 

Priorità 

Il bambino/a  vive in un nucleo monoparentale con un solo 
genitore  che risulti divorziato e non riconiugato; legalmente 
separato e affidatario; vedovo non riconiugato;  non coniugato. 

25 

Il bambino/a ha altri familiari conviventi affetti da handicap 
invalidi al 100% o che necessitano di  assistenza con 
certificazione A.S.L.  

4 

Il bambino/ a è in affidamento o in adozione  4 
Il bambino/ a vive in un alloggio dichiarato malsano o in 
sovraffollamento con documentazione certificata A.S.L.  

6 

Il bambino/a ha i genitori che si sono trasferiti da un massimo 
di due anni a Massa Marittima senza parenti nel Comune 

4 

Il bambino/a ha genitori stranieri che risiedono a Massa 
Marittima da massimo due anni 

4 

Il bambino/a ha la madre in stato di gravidanza  2 
Il bambino/a  ha altri  fratelli o  sorelle minori fino a 14 anni di 
età 

2 

Il bambino/a ha entrambi i genitori disoccupati ed iscritti nelle 
liste del Centro per l’ Impiego da almeno 2 anni 

20 

Il bambino/a ha un genitore disoccupato iscritto nelle liste del 
Centro per l’ Impiego da almeno 2 anni 

10 

La famiglia possiede un reddito ISEE da €0,00 a € 3.000 8 
La famiglia possiede un reddito ISEE da € 3.000,01 a € 
5.000,00 

6 

La famiglia possiede un reddito ISEE da € 5000,01 a € 9.000,00 4 
La famiglia possiede un reddito ISEE da € 9.000,01 a € 
15.000,00 

2 

Il bambino/a ha entrambi i genitori occupati  16 
Orario di lavoro dei genitori  fino a 24 ore settimanali   ( per 
ciascun genitore ) 

1 

Orario di lavoro dei genitori oltre 24 ore settimanali   ( per 
ciascun genitore ) 

1,50 

Impegni notturni nell’ arco di ogni settimana     (per ciascun 
genitore) 

1 

Il genitore lavora in altra provincia  (per ciascun genitore) 1,50 
Il genitore lavora in altro Comune (per ciascun genitore) 1 

 

 



 

 

 

SCALA DI EQUIVALENZA PER LA COLLOCAZIONE DEL VALORE ISEESCALA DI EQUIVALENZA PER LA COLLOCAZIONE DEL VALORE ISEESCALA DI EQUIVALENZA PER LA COLLOCAZIONE DEL VALORE ISEESCALA DI EQUIVALENZA PER LA COLLOCAZIONE DEL VALORE ISEE    

(PER IL CALCOLO (PER IL CALCOLO (PER IL CALCOLO (PER IL CALCOLO DELLA COMPARTECIPAZIONE)DELLA COMPARTECIPAZIONE)DELLA COMPARTECIPAZIONE)DELLA COMPARTECIPAZIONE) 

 
Valore ISEE da / aValore ISEE da / aValore ISEE da / aValore ISEE da / a    Quota %Quota %Quota %Quota %    

€ 0,00- € 5499,99 12,13 % 
€ 5.500,00 - € 6.445,37 24,25 % 
€ 6.445,38 - € 6.982,49 25,51 % 
€ 6.982,50 - € 7.519,61 27,05 % 
€ 7.519,62 - € 8.056,71 28,91 % 
€ 8.056,72 - € 8.593,83 31,14 % 
€ 8.593,84 - € 9.130,95 33,77 % 
€ 9.130,96 - € 9.668,06 36,83 % 
€ 9.668,07 - € 10.205,18 40,33 % 
€ 10.205,19 - € 10.742,30 44,24 % 
€ 10.742,31 - € 11.279,40 48,53 % 
€ 11.279,41 - € 11.816,52 53,12 % 
€ 11.816,53 - € 12.353,64 57,89 % 
€ 12.353,65 - € 12.890,76 62,73 % 
€ 12.890,77 - € 13.427,87 67,50 % 
€ 13.427,88 - € 13.964,99 72,07 % 
€ 13.965,00 - € 14.502,10 76,35 % 
€ 14.502,11 - € 15.039,21 80,25 % 
€ 15.039,22 - € 15.576,33 83,72 % 
€ 15.576,34 - € 16.113,45 86,76 % 
€ 16.113,46 - € 16.650,56 89,37 % 
€ 16.650,57 - € 17.187,67 91,51 % 
€ 17.187,68 - € 17.724,79 93,42 % 
€ 17.724,80 - € 18.261,90 94,95 % 
€ 18.261,91 - € 18.799,02 96,20 % 
€ 18.799,03 - € 19.336,14 97,22 % 
€ 19.336,15 - € 19.873,26 98,04 % 
€ 19.873,27 - € 20.410,36 98,71 % 
€ 20.410,37 - € 20.947,48 99,24 % 
€ 20.947,49 - € 21.484,59 99,66 % 

€ 21.484,60 e oltre 100,00 % 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

Orario 8,00 Orario 8,00 Orario 8,00 Orario 8,00 –––– 13.00 13.00 13.00 13.00    

 
 
 
 

Valore ISEE Quota % Compartecipazione 

€ 0,00- € 5499,99 12,13 € 26,68 
€ 5.500,00 - € 6.445,37 24,25 € 53,36 
€ 6.445,38 - € 6.982,49 25,51 € 56,13 
€ 6.982,50 - € 7.519,61 27,05 € 59,52 
€ 7.519,62 - € 8.056,71 28,91 € 63,61 
€ 8.056,72 - € 8.593,83 31,14 € 68,51 
€ 8.593,84 - € 9.130,95 33,77 € 74,30 
€ 9.130,96 - € 9.668,06 36,83 € 81,03 
€ 9.668,07 - € 10.205,18 40,33 € 88,72 
€ 10.205,19 - € 10.742,30 44,24 € 97,34 
€ 10.742,31 - € 11.279,40 48,53 € 106,77 
€ 11.279,41 - € 11.816,52 53,12 € 116,85 
€ 11.816,53 - € 12.353,64 57,89 € 127,36 
€ 12.353,65 - € 12.890,76 62,73 € 138,00 
€ 12.890,77 - € 13.427,87 67,50 € 148,50 
€ 13.427,88 - € 13.964,99 72,07 € 158,56 
€ 13.965,00 - € 14.502,10 76,35 € 167,97 
€ 14.502,11 - € 15.039,21 80,25 € 176,55 
€ 15.039,22 - € 15.576,33 83,72 € 184,18 
€ 15.576,34 - € 16.113,45 86,76 € 190,87 
€ 16.113,46 - € 16.650,56 89,37 € 196,61 
€ 16.650,57 - € 17.187,67 91,51 € 201,32 
€ 17.187,68 - € 17.724,79 93,42 € 205,53 
€ 17.724,80 - € 18.261,90 94,95 € 208,89 
€ 18.261,91 - € 18.799,02 96,20 € 211,65 
€ 18.799,03 - € 19.336,14 97,22 € 213,88 
€ 19.336,15 - € 19.873,26 98,04 € 215,69 
€ 19.873,27 - € 20.410,36 98,71 € 217,15 
€ 20.410,37 - € 20.947,48 99,24 € 218,32 
€ 20.947,49 - € 21.484,59 99,66 € 219,25 

€ 21.484,60 e oltre 100,00 € 220,00 

€ 220,00 = 100% costo servizio 
   

 


