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COMUNE DI CASTIADAS 
Città Metropolitana di Cagliari – Loc. Olia Speciosa 

UFFICIO DI SERVIZIO SOCIALE 

BANDO APERTURA ISCRIZIONI AL MICRO NIDO 

COMUNALE. ANNO EDUCATIVO 2025/2026. 

 
1. DESTINATARI DELLA MISURA 

 

Possono presentare la domanda:  

- Genitori o chi ne fa le veci, dei bambini residenti nel Comune di Castiadas già iscritti al 

servizio micro nido nell’anno educativo precedente; 

- Genitori o chi ne fa le veci, dei bambini residenti nel Comune di Castiadas che abbiano 

compiuto il terzo mese di età e sino al 36° mese; 

- Genitori o chi ne fa le veci, dei bambini non residenti ma con genitore che svolge regolare 

attività lavorativa nel Comune di Castiadas che abbiano compiuto il terzo mese di età e sino 

al 36° mese, o con presenza, all’interno del nucleo familiare, di almeno un ulteriore minore 

iscritto e frequentante le istituzioni scolastiche presenti nel Comune di Castiadas. 

2. MODALITA’ DI PRESENTAZIONE DELLE DOMANDE 

 

La domanda di iscrizione al micro nido deve essere presentata secondo il modello disponibile nel sito 

del Comune di Castiadas e presso l’ufficio di servizio sociale. 

All’istanza occorre allegare copia del documento di identità e codice fiscale del richiedente in corso 

di validità; 

 

L’istanza deve essere presentata per via telematica al seguente indirizzo pec: 

protocollo@pec.comune.castiadas.su.it o consegnata direttamente a mano presso l’ufficio 

protocollo del Comune di Castiadas. 
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La domanda di partecipazione, corredata di tutti i documenti richiesti, deve essere presentata 

obbligatoriamente entro e non oltre le ore 13:00 del 17/08/2025. 

Le domande presentate dopo le ore 13:00 di mercoledì 17/08/2025 concorreranno alla formulazione 

della lista di attesa. 

3. DOCUMENTAZIONE DA ALLEGARE ALLA DOMANDA 

 

E’ necessario allegare alla domanda la seguente documentazione:  

- Certificazione Isee in corso di validità per l’anno 2025; 

- Documento di identità e codice fiscale del genitore o di chi ne fa le veci;  

- Certificato rilasciato dal pediatra attestante la condizione di buona salute del bambino con 

l’indicazione di eventuali patologie e/o intolleranze alimentari e di altra natura; 

- Autocertificazione attestante la regolarità delle vaccinazioni con copia fotostatica del 

libretto delle vaccinazioni vidimato dalla ASL. 

 

4. MODALITA’ DI AMMISSIONE E FORMAZIONE GRADUATORIA.  

 

I posti riservati ai minori sono di 20 unità e pertanto, a seguito di istruttoria, la graduatoria verrà 

stilata secondo le seguenti priorità:   

1. nuclei familiari con minori residenti e portatori di handicap, in caso di parità di requisito tra 

questi avrà la precedenza il soggetto con il minor reddito ISEE; 

2. nuclei familiari con minori residenti già iscritti al servizio micro nido nell’anno precedente, in 

caso di parità di requisito tra questi avrà la precedenza il soggetto con il minor reddito ISEE; 

3. nuclei familiari con minori residenti ove vi sia la presenza di almeno un minore frequentante le 

altre istituzioni scolastiche locali, in caso di parità di requisito tra questi avrà la precedenza il 

soggetto con il minor reddito ISEE; 

4. nuclei familiari con minori residenti ove almeno un genitore sia occupato da attività lavorativa, 

in caso di parità di requisito tra questi avrà la precedenza il soggetto con il minor reddito ISEE 

5. nuclei familiari NON RESIDENTI nel comune di Castiadas, in possesso di uno dei sotto 

requisiti elencati: 

a. con genitore che svolge regolare attività lavorativa nel Comune di Castiadas;  

b. con presenza, all’interno del nucleo familiare, di almeno un ulteriore minore iscritto e 

frequentante le istituzioni scolastiche presenti nel Comune di Castiadas, in caso di parità 

di requisito tra questi avrà la precedenza il soggetto con il minor reddito ISEE.  

Si specifica che tutti i requisiti devono essere posseduti al momento della presentazione della 

domanda d'ammissione. 

 

Tutte le richieste di ammissione oltre i posti disponibili concorreranno alla formazione di una lista 

d’attesa.  
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Se durante l’anno di frequenza si dovesse verificare la disponibilità di alcuni posti, si procederà con 

l’inserimento dei bambini in lista d’attesa, fino al suo esaurimento.  

Nel caso non ci sia una lista d’attesa i minori verranno inseriti in ordine di arrivo delle istanze nel 

corso dell’anno educativo. 

IL SERVIZIO PER L’ANNO EDUCATIVO 2025/2026 PRENDERÀ AVVIO IN 

DATA 15/09/2025. 

5. QUOTA DI COMPARTECIPAZIONE AL COSTO DEL SERVIZIO 

 
L’ammissione alla frequenza al micro nido comunale comporta la corresponsione di una retta 

mensile, da versarsi su apposito iban entro il giorno 10 di ogni mese, così rideterminata:  

  

FASCE ISEE 

QUOTA DI 

COMPARTECIPAZIONE 

MENSILE  AL COSTO 

DEL SERVIZIO 

MICRO NIDO 

PERCENTUALE 

DI 

CONTRIBUZIONE 

DELL’UTENZA 

I da € 0,00 a € 10.000,00 € 223,03 30,00% 

II da € 10.001,00 a € 20.000,00  € 260,20 35,00% 

III da € 20.001,00 a € 30.000,00; € 297,37 40,00% 

IV oltre € 30.001,00 e in caso di mancata 

presentazione dell’ISEE  

€ 334,54 45,00% 

V Minori non residenti iscritti al servizio micro 

nido in possesso di uno dei sotto requisiti 

elencati: 

-con genitore che svolge regolare attività 

lavorativa nel Comune di Castiadas;  

-con presenza, all’interno del nucleo 

familiare, di almeno un ulteriore minore 

iscritto e frequentante le istituzioni 

scolastiche presenti nel Comune di 

Castiadas. 

(Quota fissa senza obbligo di acquisire 

l’ISEE del nucleo familiare) 

€ 371,71 

 

50,00% 

VI Minori non residenti nel Comune di 

Castiadas non in possesso di almeno uno dei 

requisiti della fascia V. 

€ 743,42 100,00% 
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Il mancato pagamento della retta mensile darà luogo all’interruzione del servizio previo avviso 

scritto da parte del Responsabile del Servizio.  

Le quote di compartecipazione sono state rideterminate da Deliberazione di Giunta n. 91 del 

30/07/2025. 

Castiadas, 30/07/2025 

 

Il Responsabile del Servizio Amministrativo e Sociale 

Dott.ssa Dalila Pala  

 


