
                                                                                      Comune di Casale sul Sile (TV)

ISCRIZIONE “TALENT CAMP  2  ”   2017

presso Asilo Nido Comunale   “  Il Castello”

DATI RELATIVI AL BAMBINO/A

COGNOME NOME

NATO A IL

INDIRIZZO: Via Città CAP

COD. FISCALE Sezione FREQUENTATA 

SCUOLA FREQUENTATA

a scuola ha l’Insegnante di Sostegno  SI  NO
a scuola ha l’Assistente Polivalente  SI  NO
seguito da altri Servizi ___________  SI  NO

GENERALITA' DEL PADRE

COGNOME NOME
NATO A IL
COD. FISCALE

GENERALITA' DELLA MADRE

COGNOME NOME
NATA A IL
COD. FISCALE

RECAPITI TELEFONICI

Tel.  Abitazione Tel. Lavoro Padre

Cellulari Tel. Lavoro Madre

Altro

INDIRIZZO MAIL (tutte le comunicazioni vengono date via mail) 

ORARIO SCELTO  Orario breve (7,30-13.00)  Orario intero (7.30-16.00)

ORARIO ARRIVO ___________ ORARIO USCITA  _____________

PERIODO/I
  3 luglio – 14 luglio
  17 luglio – 28 luglio
  4 settembre – 8 settembre

NOTE:____________________________

All’uscita, mio figlio potrà essere affidato, oltre che ai genitori, alle seguenti persone:

Cognome Nome
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STATO DI SALUTE

Il  genitore  dichiara  che  il/la  proprio/a  figlio/a  non  presenta/presenta  patologie  particolari  per  le  quali
necessita  di  certificazione  medica  e/o  di  particolari  attenzioni  mediche,  e  non presenta/presenta  allergie
alimentari (in caso affermativo allega certificato medico e eventuale richiesta per la mensa).

Come ha saputo del servizio  Volantino  Manifesti  Amici o parenti  Altro

Quota iscrizione versata il

Data

Firma: il padre e/o la madre

INFORMATIVA AI SENSI DELL’ARTICOLO N.13 D.LGS. 196/2003

Ai sensi dell’art 13 del D. Leg n. 196/2003, le comunichiamo le seguenti informazioni:
1. i  dati  forniti  verranno  trattati  dalla  Cooperativa  Insieme  Si  Può  esclusivamente  al  fine  dello

svolgimento delle attività di Centro  “Talent Camp2” 2017
2. i dati verranno trattati con modalità sia cartacee sia informatiche; 
3. il  trattamento  dei  dati  è  condotto  con  l’impiego delle  misure  di  sicurezza  idonee  ad  impedire

l’accesso non autorizzato ai dati da parte di terzi e garantire la vostra riservatezza;
4. il conferimento dei dati è obbligatorio ai fini del corretto svolgimento dell’attività di Centro Estivo;
5. i  dati  saranno  comunicati  ad  altri  soggetti  esclusivamente  per  finalità  connesse  all’attività  di

Centro Estivo, e non saranno oggetto di diffusione.

CONSENSO

Ai sensi dell’art 23 D. Lgs. 196/2003, esprimo il consenso ai trattamenti specificati nell’informativa.

Data

Firma: il padre e/o la madre

Autorizzo alle riprese fotografiche e audiovisive per la realizzazione di video, bacheche, pubblicazioni su
carta stampata, dvd, web che potranno essere realizzate ai soli fini di documentazione.

Data

Firma: il padre e/o la madre
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