
MODULO D’ ISCRIZIONE ALLO SPAZIO AGGREGATIVO OVER 65 

“IL CIRCOLO DEL BUON TEMPO” ANNO 2026 

 

DATI ANAGRAFICI DELL’ANZIANO (RICHIEDENTE) 

Il sottoscritto _________________________________________________________________________________ 

nato a nazione____________________ in data ________________________________________________________ 

residente a CAP  via n° ___________  

Codice Fiscale |     |  |  |  |  |  |  |  |   |   |   |   |   |   |   |  |                             ETA’ ___________ 

Tel/cellulare_________________________ e-mail__________________________________________________ 

CONTATTI DI EMERGENZA (Familiari o Persone di Riferimento) 

  Nome e Cognome: ___________________________________________________________________________ 

 Grado di parentela: ___________________________________________________________________________ 

 Telefono Cellulare: ____________________ Altro telefono: ________________________________ 

STATO DI SALUTE E AUTONOMIA (Informazioni riservate per la sicurezza dell'anziano) 

Grado di autonomia: ▢  Totalmente autonomo ▢  Parzialmente autonomo (necessità di supporto) 

Deambulazione: ▢  Libera ▢  Con ausilio (bastone/deambulatore) ▢  In carrozzina 

Note sanitarie importanti / Farmaci salvavita: ______________________________________________________ 

CHIEDE L’ISCRIZIONE 

□   ALLO SPAZIO AGGREGATIVO PER PERSONE OVER 65 “IL CIRCOLO DEL BUON 

TEMPO” NELLE SEGUENTI SETTIMANE (barrare le settimane di interesse): 

 

☐ 6 - 8 - 10 luglio ☐ 3 - 5 - 7 agosto  

☐ 13 - 15 - 17 luglio ☐ 24 - 26 - 28 agosto 

☐ 20 - 22 - 24 luglio 

☐ 27 - 29 - 31 luglio  
_______________________________________________________________________________________ 

La domanda di iscrizione dovrà essere presentata presso l’Ufficio Protocollo del Comune di Selvino. 

IL TERMINE PER LE ISCRIZIONI SARA’ MARTEDI’ 30 GIUGNO 2026 

La domanda potrà essere presentata entro 30.06.2026 secondo una delle seguenti modalità: 

 a mezzo PEC: protocollo@pec.comunediselvino.it  

 a mezzo E-MAIL: protocollo@comune.selvino.bg.it   

 a mano negli orari di apertura dell’Ufficio Protocollo  

 DICHIARA 

Di dare il consenso ai trattamenti dei dati richiesti nella presente scheda relativi alla situazione sanitaria dell’anziano, 

nell’ambito delle finalità e con le modalità indicate nel progetto “CIRCOLO DEL BUON TEMPO”. 

Di aver preso visione e di accettare in toto la proposta di gestione del servizio “Il circolo del buon tempo”. Il Comune 

trasmetterà una volta approvato in Consiglio comunale il regolamento del servizio. 
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DICHIARA INOLTRE 

1. che i dati sopra indicati sono veritieri, ai sensi delle vigenti norme in materia di autocertificazione; 

2. di impegnarsi a versare il pagamento del servizio al Comune di Selvino secondo le modalità che 

verranno comunicate dall’ente; 

3. di dare immediata comunicazione di eventuale rinuncia al servizio di variazione riguardante i dati da 

me qui riportati; 

4. essere a conoscenza che il “Circolo del buon tempo” è un luogo di aggregazione/socializzazione e non 

fornisce assistenza medico-infermieristica continuativa. 

5. UTILIZZO IMMAGINI/VIDEO: ▢  ACCONSENTE ▢  NON ACCONSENTE alla pubblicazione 

di foto o video scattati durante le attività dello spazio aggregativo sul materiale informativo o social 

del Comune di Selvino e della Cooperativa che gestisce servizio. 

 

Firma del Richiedente: _________________________________________ 

(Se l'anziano ha un amministratore di sostegno o tutore legale) 

Firma del Tutore/Amministratore: _______________________________ 

    

Allegare copia del documento d’identità. 

ALLEGATI 

Eventuali allegati se richiesti: 

□    modulo per richiesta DIETA SPECIALE per motivi religiosi/etici o per motivi salute. 

_______________________________________________________________________________________ 

PER ULTERIORI INFORMAZIONI: 

 OSS DI PROSSIMITA’ Bertocchi Roberta 3281442059 

 COMUNE DI SELVINO – SERVIZIO SOCIALE 035.764250 

 

Informativa sul trattamento dei dati 

Ai sensi del REU 679/2016 (Regolamento Europeo in materia di protezione dei dati personali) il Comune di Selvino, in qualità di titolare 

del trattamento dei dati personali, desidera informarLa che:  

 i suoi dati personali, verranno gestiti nel completo rispetto dei principi dettati dal Regolamento in materia di protezione dei 

dati personali, e saranno trattati al solo fine di permettere l’attivazione dei procedimenti amministrativi, l’erogazione di servizi 

o la prosecuzione di rapporti in essere con il Comune. 

 il conferimento dei suoi dati personali anche particolari ha natura obbligatoria in quanto indispensabile per avviare il 

procedimento o l’erogazione del servizio;  

 i suoi dati potranno essere comunicati ad altri enti in base alle disposizioni normative in vigore o a società esterne che per conto 

dell’ente svolgono un servizio; 

 L’elenco dettagliato delle aziende che per conto del comune tratteranno i dati è disponibile presso l’ufficio della Segreteria o 

sul sito internet nell’area Privacy. 

 La informiamo infine che Lei potrà avvalersi dei diritti previsti dal Regolamento sul trattamento dei dati specificati 

nell’informativa completa. 

L’informativa completa è disponibile presso gli sportelli degli uffici o sul sito internet del comune all’indirizzo: 

www.comune.selvino.bg.it sessione privacy. 

http://www.comune.selvino.bg.it/
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