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SERVIZI PUBBLICI A DOMANDA INDIVIDUALE 

GESTITI DIRETTAMENTE DAL COMUNE 

ANNO 2026: INDIVIDUAZIONE DELLE TARIFFE  
 

ASILO NIDO COMUNALE 

 

La retta di frequenza è determinata sulla base delle fasce di reddito certificate dall’ISEE, a seconda della 

composizione del nucleo famigliare e delle casistiche previste dalla normativa di riferimento vigente. 

Le rette sono approvate dall’Assemblea Sindaci annualmente e il possibile incremento viene determinato 

indicativamente sulla base dell’indice di incremento ISTAT dei prezzi al consumo per le famiglie (FOI) per 

le fasce fino a € 20.000,00 di ISEE. 

La prima fascia di reddito coincide con il minimo vitale arrotondato per eccesso ad € mille superiore (es. 

minimo vitale € 6.246,890 arrotondato ad € 7.000,00 = prima fascia reddito ISEE da € 0 ad € 7.000,00). 

La Fasce ISEE individuate dall’Assemblea Sindaci vengono applicate a tutti i residenti dei 10 comuni 

dell’Ambito (Bossico, Castro, Costa Volpino, Fonteno, Lovere, Pianico, Riva di Solto, Rogno, Solto Collina, 

Sovere) e sono: 

 
1 fascia ISEE Da € 0 a € 7.000,00 

2 fascia ISEE Da € 7.000,01 a € 15.000,00 

3 fascia ISEE Da € 15.000,01 a € 20.000,00 

4 fascia ISEE Da € 20.000,01 a € 30.000,00 

5 fascia ISEE Oltre € 30.000,01 

Fuori ambito  

 

Per i residenti al di fuori dei Comuni dell'Ambito Alto Sebino non è prevista l'applicazione delle fasce ISEE, 

ma la quota dovuta da tali iscritti è determinata annualmente da parte dell'Assemblea dei Sindaci di Ambito. 

In caso di Convenzionamento con altri Comuni al di fuori dell'Ambito Alto Sebino per l'acquisto di posto 

bimbo, potranno, invece, trovare applicazione le fasce sopra indicate, in ragione degli accordi conclusi tra le 

parti. 

La quota di compartecipazione minima prevista per l'acquisto di posti all'interno di servizi accreditati presso 

l'Ambito Alto Sebino da Comuni al di fuori del medesimo Ambito è determinata annualmente dall'Assemblea 

dei Sindaci. Attualmente è pari ad € 150,00 mensile per posto bimbo. 

Le dichiarazioni ISEE prodotte e consegnate presso i servizi al momento della domanda potranno essere 

soggette a verifica da parte degli organi competenti su richiesta dei Comuni di residenza del dichiarante. 

 

Entità delle rette approvate dall’Assemblea dei Sindaci. 

 
FASCE ISEE Retta per 

frequenza a 

tempo pieno 

Retta per frequenza a 

part time mattina 

(costo del tempo pieno 
ridotto del 20%) 

Retta per frequenza a 

part time pomeriggio 

(costo del tempo pieno 
ridotto del 10%) 

Da € 0 a € 7.000,00 € 323,00 € 258,00 € 291,00 

Da € 7.000,01 a € 15.000,00 € 405,00 € 323,00 € 364,00 

Da € 15.000,01 a € 20.000,00 € 485,00 € 387,00 € 436,00 

Da € 20.000,01 a € 30.000,00 € 584,00 € 466,00 € 525,00 

Oltre € 30.000,01 € 627,00 € 501,00 € 564,00 

Fuori Ambito € 627,00 € 501,00 € 564,00 
 

Per il prolungamento dalle ore 17.00 alle ore 18.00, il servizio di custodia verrà garantito con un minimo di 

richieste (almeno 5) e definendo in € 25,00 l’integrazione della retta mensile. 
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FUNZIONAMENTO 

 

La retta di frequenza a full time prevede il servizio nelle 9 ore di apertura, pasto e merenda compresi, esclusi i servizi 

di anticipo e posticipo.  

La retta a part-time mattutino prevede il servizio fino alle ore 13.00 compreso il pasto.  

La retta a part time pomeridiano prevede il servizio dalle 11.00 a chiusura del servizio pasto e merenda compresi.  

La frequenza minima non può comunque essere inferiore alle 15 ore settimanali.  

Inoltre si precisa che dal costo della retta sono esclusi i pannolini. 

 

RIDUZIONI 

Sono previsti i seguenti casi in cui è possibile ottenere o richiedere riduzioni della retta:  

 

1. per la frequenza al nido di due o più minori appartenenti al medesimo nucleo famigliare è applicata d'ufficio la 

riduzione pari al 30% sull’importo della retta piena dovuta per la frequenza di ciascun figlio successivo al primo.  

 

Esempio:  

Retta piena dovuta: 360,00  

Riduzione figlio successivo: 30% della Retta piena = 108,00  

Retta dovuta figlio successivo: 198,00  

 

2. nel caso di malattia del minore nell'arco di ciascun mese:  

 

a) dal 5° al 14° giorno, compresi gli estremi, calcolati comprendendo i giorni di chiusura del Nido (solo nel caso in cui 

l'assenza si protragga oltre i giorni di chiusura dello stesso), per assenza documentata da adeguata certificazione medico 

pediatrica relativa a tutto il periodo, si applica la riduzione del 30% al costo giornaliero della retta piena dovuta (costo 

giornaliero della retta piena dovuta = costo retta piena dovuta / 20 giorni).  

 

Formula: retta piena dovuta – 30% dell'importo del costo giornaliero della retta dovuta per il numero di giorni di 

assenza.  

 

Esempio:  

Retta piena dovuta: 360,00  

Retta giornaliera: 360,00/20 giorni = 18,00/die  

Giorni di assenza: 10  

Riduzione riconosciuta: 30% della Retta giornaliera (5,40) x n. giorni di assenza (10) = 54,00  

Retta dovuta: Retta piena - Riduzione riconosciuta = 306,00  

b) nel caso di assenze superiori al 15° giorno di assenza consecutivi, calcolati comprendendo i giorni di chiusura del 

Nido, e documentata da adeguata certificazione medico pediatrica per tutto il periodo, anche antecedente, non si applica 

la riduzione di cui al precedente punto a), ma si applica la riduzione del 50% al costo giornaliero della retta piena 

dovuta per tutti i giorni di assenza effettuati, compresi i primi 14 giorni.  

 

Formula: Retta piena dovuta – 50% dell'importo del costo giornaliero della retta dovuta per il numero di giorni di 

assenza  

 

Esempio:  

Retta piena dovuta: 360,00  

Retta giornaliera: 360,00/20 giorni = 18,00/die  

Giorni di assenza: 22  

Riduzione riconosciuta: 50% della Retta giornaliera (9,00) x n. giorni di assenza (22) = 198,00  

Retta dovuta: Retta piena - Riduzione riconosciuta = 162,00  

c) per ricovero ospedaliero, attestato da apposita certificazione, non si applicano la riduzione di cui ai precedenti punti 

a) e b), ma si applica la riduzione del 50% al costo giornaliero della retta piena dovuta, per ciascun giorno di assenza 
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effettuato attestato dal certificato di ricovero. (costo giornaliero della retta piena dovuta = costo retta piena dovuta / 20 

giorni).  

 

Formula: Retta piena dovuta – 50% dell'importo del costo giornaliero della retta dovuta per il numero di giorni di 

assenza.  

Esempio:  

Retta piena dovuta: 360,00  

Retta giornaliera: 360,00/20 giorni = 18,00/die  

Giorni di ricovero: 6  

Riduzione riconosciuta: 50% della Retta giornaliera (9,00) x n. giorni di assenza (6) = 54,00  

Retta dovuta: Retta piena - Riduzione riconosciuta = 306,00  

 

3. nel caso di situazioni di forza maggiore, comportanti il posticipo dell'avvio ordinario del servizio, si applica la 

riduzione del 50% al costo giornaliero della retta piena dovuta per ciascun giorno fino all'avvio del servizio.  

 

Formula: Retta piena dovuta – 50% dell'importo del costo giornaliero della retta dovuta per il numero di giorni di 

assenza.  

Esempio:  

Retta piena dovuta: 360,00  

Retta giornaliera: 360,00/20 giorni = 18,00/die  

Giorni di posticipo rispetto all'avvio ordinario per cause di forza maggiore: 6  

Riduzione riconosciuta: 50% della Retta giornaliera (9,00) x n. giorni di posticipo (6) = 54,00  
Retta dovuta: Retta piena - Riduzione riconosciuta = 306,00 
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SCUOLA PRIMARIA - SERVIZIO PRE - SCUOLA 
 

Modalità di pagamento: due rate semestrali anticipate- periodo SETTEMBRE-DICEMBRE e  

GENNAIO-GIUGNO.  

 

PERIODO DI RIFERIMENTO PAGAMENTO  DOVUTO 

Settembre - Dicembre €. 75,00 

Gennaio- Giugno €. 100,00 

 

SCUOLA DELL’INFANZIA STATALE - SERVIZIO POST – SCUOLA 

 

Modalità di pagamento: due rate semestrali anticipate- periodo SETTEMBRE-DICEMBRE e  

GENNAIO-GIUGNO. Possibilità di iscrizione e pagamento mensile. 

 

PERIODO DI RIFERIMENTO PAGAMENTO  DOVUTO 

Settembre - Dicembre €. 75,00 

Gennaio- Giugno €. 100,00 

Tariffa mensile €. 20,00 
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CORSI DI GINNASTICA PER ANZIANI E PENSIONATI  

 

durata: 20 ore 

tariffa: € 45,00  

 

durata: 30 ore 

tariffa: € 60,00  

 
 

CORSI CON FINALITÁ CULTURALE PER BAMBINI 

 

durata: 10 ore 

tariffa residenti: € 20,00 

tariffa non residenti: € 30,00 

 
durata: 20 ore 

tariffa residenti: € 35,00 

tariffa non residenti: € 45,00 

 

durata: 30 ore 

tariffa residenti: € 50,00 

tariffa non residenti: € 60,00 

 

CORSI CON FINALITÁ CULTURALE PER ADULTI 

 

durata: 10 ore 

tariffa residenti: € 25,00 

tariffa non residenti € 30,00 

durata: 20 ore 

tariffa residenti: € 40,00 

tariffa non residenti: € 50,00 

 

durata: 30 ore 

tariffa: € 55,00 

tariffa non residenti: € 65,00 
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SERVIZIO MENSA SCOLASTICA 

SCUOLA DELL’INFANZIA STATALE e SCUOLA PRIMARIA STATALE 
 

Il costo del pasto (spesa a carico degli iscritti e frequentanti) è determinato dal costo applicato dal / 

dai concessionari / affidatari del /dei relativo/ i appalto/ i. 

 

Per la compartecipazione dell’Amministrazione comunale alla spesa derivante da tale servizio a 

carico di famiglie residenti in Lovere in condizioni socio-economiche disagiate, si farà riferimento a 

quanto indicato nella tabella sotto riportata, presentando presso l’Ufficio comunale per l’Istruzione 

la dichiarazione ISEE in corso di validità: 

 

 

 

 
FASCE ISEE 

 

 

 
FASCIA 

% riduzione applicata al 

costo pieno del pasto = 

(Costo a carico del 

Comune) 

 

% del costo del pasto 

a carico della famiglia 

0 - 4.500,00 A 70 30 

4.501,00 - 6.000,00 B 50 50 

6.001,00 - 8.000,00 C 30 70 

 

RIDUZIONI 

1) Per le famiglie numerose con 3 o più figli minorenni certificati nello stato di famiglia e 

indipendentemente dall'ordine di scuola che frequentano (infanzia e/o primaria): riduzione del 20% 

della tariffa pasto richiesta dal concessionario, che dovrà essere richiesta, tramite apposito modulo, 

all’Ufficio Servizi sociali; la richiesta dovrà essere rinnovata ogni anno e la riduzione sarà applicabile 

solo successivamente alla richiesta stessa; 

2) Per due o più fratelli frequentanti la scuola dell'infanzia statale: per il 2° figlio e oltre, riduzione 

del 20%. Questo tipo di riduzione viene applicato d’ufficio. 

 

Le riduzioni si applicano SOLO ai cittadini residenti a Lovere e NON sono cumulative. 

 
 

SERVIZIO MENSA NON SCOLASTICA 

(mensa di servizio al personale dipendente) 

In ottemperanza alle prescrizioni contenute nell’art. 12 del D.P.R. 347/83 ed all’art. 33 del CCNL 

1998/2001 la spesa a carico del dipendente è pari ad 1/3 del costo complessivamente sostenuto dal 

Comune per il servizio in argomento, in relazione al prezzo concordato con i singoli ristoratori. 
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UTILIZZO PALESTRA COMUNALE DI VIALE DANTE 
 

- Tariffa per corsi non a pagamento tenuti da Società sportive iscritte a Federazioni sportive o Enti 

di promozione sportiva riconosciuti dal C.O.N.I. che hanno sede in Lovere o che favoriscano attività  

sportiva promozionale e agonistica per cittadini di Lovere, o altri soggetti giuridici socio-culturali 

senza scopo di lucro con sede in Lovere 

 

€ 12,50/h + iva  Costo Invernale (ottobre -marzo) 

€ 5,00/h + iva  Costo Estivo (aprile- settembre) 

 

- Tariffa per corsi non a pagamento tenuti da Società sportive iscritte a Federazioni sportive o Enti 

di promozione sportiva riconosciuti dal C.O.N.I.,  o altri soggetti giuridici socio-culturali senza scopo 

di lucro che non hanno sede in Lovere o che sono rivolte prevalentemente a non residenti; 

 

€ 20,00/h + iva Costo Invernale (ottobre -marzo) 

€ 7,00/h + iva Costo Estivo (aprile- settembre) 

 

- Tariffa per corsi a pagamento tenuti da Società sportive iscritte a Federazioni sportive o Enti di 

promozione sportiva riconosciuti dal C.O.N.I. o altri soggetti giuridici 

 

€ 25,00/h + iva  Costo Invernale (ottobre -marzo) 

€ 10,00/h + iva Costo Estivo (aprile- settembre) 

 

- Tariffa per utilizzo da parte di Associazioni di volontariato e/o strutture sanitarie operanti sul 

territorio comunale relativamente ad attività intese al recupero di soggetti con disagio sociale: 

GRATUITO. 
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TARIFFE GIORNALIERE UTILIZZO SPAZI COMUNALI 
 

Data l’esiguità degli spazi a disposizione, per le richieste di utilizzo che abbiano una configurazione 

non sporadica, l’Amministrazione Comunale si riserva di valutare sia la concessione degli spazi stessi 

che l’eventuale tariffa di assegnazione (anche in deroga al presente atto). 

È facoltà dell'Amministrazione Comunale: 

• richiedere una cauzione di € 50,00; 

• prevedere una riduzione tariffaria in caso di utilizzo inferiore alle 5 ore giornaliere, 

limitatamente ai casi in cui lo stesso abbia un carattere di continuità nel tempo. 

 

L’Amministrazione comunale concede l’utilizzo degli spazi a titolo gratuito ad Associazioni 

loveresi sportive, religiose, culturali, socio-umanitarie e di volontariato che operano senza fine di 

lucro e agli Istituti scolastici loveresi per iniziative didattiche rivolte agli studenti. 

 
 

SALA POLIFUNZIONALE e SALA RIUNIONI DI VIA BERTOLOTTI n. 13 

Qualsiasi soggetto richiedente: 

 
Tipo di manifestazione 

ESTIVO 
(15 aprile – 14 ottobre) 

INVERNALE 
(15 ottobre – 14 aprile) 

A SCOPO DI LUCRO € 30,00 + IVA € 50,00 + IVA 

NON A SCOPO DI LUCRO € 15,00 + IVA € 25,00 + IVA 

PATROCINATE DAL COMUNE riduzione 25% sulla tariffa 

 

 

AUDITORIUM DI VILLA MILESI e SALA PRESSO IL CENTRO CIVICO CULTURALE 

Qualsiasi soggetto richiedente: 

 

Tipo di manifestazione 
ESTIVO 

(15 aprile – 14 ottobre) 
INVERNALE 

(15 ottobre – 14 aprile) 

A SCOPO DI LUCRO € 60,00 + IVA € 100,00 + IVA 

NON A SCOPO DI LUCRO € 30,00 + IVA € 50,00 + IVA 

PATROCINATE DAL COMUNE riduzione 25% sulla tariffa 

 

 

PARCO DI VILLA MILESI 
 

 

€ 100,00 + IVA 

PER MOSTRE O VENDITE PROMOZIONALI 

(CON VENDITA DI PRODOTTI) O 

PER SPETTACOLI A PAGAMENTO 
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PARCHEGGI COMUNALI 
 

Sono istituite le seguenti Aree di Sosta 
 

AREE DI SOSTA N. STALLI 

VIA TADINI 24 Fascia A 

P.ZZA 13 MARTIRI 13 Fascia A 

P.ZZA GARIBALDI 10 Fascia G 

VIA XX SETTEMBRE (MISTRI) 15 Fascia B 

VIA OPRANDI (1° tratto) 24 Fascia B 

PIAZZALE ALDO MORO 58 Fascia F 

CENTRO CORNASOLA - VIA DEL CANTIERE 37 Fascia C 

VIA MARTINOLI 25 Fascia D 

PIAZZALE FANTI D’ITALIA 27 Fascia F 

VIA VALVENDRA 32 Fascia E 

P.LE BONOMELLI 8 Fascia D 

TOTALE N. 273  

 

 

TARIFFE 

FASCIA periodo importo  

A da lunedì a domenica € 2,00 orari 

B da lunedì a domenica € 1,00 orari 

C da lunedì a venerdì € 0,50 mezza giornata 

C sabato - domenica - festivi € 1,00 orari 

D da lunedì a domenica € 0,50 orari 

E da lunedì a sabato € 0,50 orari 

F da lunedì a venerdì € 1,00 mezza giornata 

F* 

P.le Aldo Moro 

da lunedì a domenica 

dipendenti comunali in servizio 

€ 50,00 annuale  

dipendenti comunali in servizio 

F sabato – domenica - festivi € 1,00 orari 

G da lunedì a venerdì € 1,00 orari 

G sabato – domenica - festivi € 2,00 orari 
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F* - Piazzale Aldo Moro (ex P.le Marconi): 

 
TARIFFA RISERVATA AI DIPENDENTI COMUNALI IN SERVIZIO: 

€ 50,00 annui per la sosta dell'autovettura utilizzata dal dipendente nei parcheggi a pagamento posti nel Piazzale Aldo 

Moro. Il dipendente, a fronte del pagamento della quota annua, dovrà esporre sul cruscotto l’apposito tagliando 

rilasciato dalla Polizia Locale unicamente durante la sosta finalizzata allo svolgimento della propria attività lavorativa 

presso il Comune di Lovere. 
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ORARI DI PAGAMENTO: 

FASCE A B C D F G: tutti i giorni dalle ore 9.30 alle ore 12.30 e dalle ore 14.30 alle ore 19.00; 

FASCIA E: dal lunedì al sabato, festivi esclusi, dalle 7.00 alle 13.00. 

 

FRANCHIGIA: 

per tutti gli spazi di sosta a pagamento è istituita una franchigia fino a 15 minuti, tranne per la fascia 

F, per la quale la franchigia è pari a 30 minuti. 

 

AGEVOLAZIONI: 

Inoltre sono previste tali agevolazioni: 

• I titolari di “Contrassegno invalidi” rilasciato ai sensi di Legge ed esposto ben in vista sul 

cruscotto dell’autovettura, sono esentati dal pagamento del ticket in tutte le aree di sosta a 

pagamento. 

• I residenti in Lovere godono dello sconto del 50% sulle tariffe solo dopo aver segnalato la 

propria targa all’ufficio di polizia locale tramite il modulo apposito. 

• Possono sostare senza pagare alcuna tariffa, per il tempo strettamente necessari 

all’espletamento del servizio e purché riconoscibili dal logo, i seguenti mezzi, individuati dal 

Regolamento Comunale per l’uso dei parcheggi pubblici approvato con Delibera di Consiglio 

Comunale n° 58 del 29-11-2007: 

• veicoli di forze dell’ordine in servizio; 

• veicoli dei Vigili del Fuoco in servizio; 

• veicoli di soccorso in servizio; 

• veicoli di enti erogatori di servizi (elettricità, gas, acqua) in servizio. 

I veicoli dovranno essere muniti di proprio contrassegno di riconoscimento o di scritta 

identificativa. 


