
                               
 
 

MODULO D'ISCRIZIONE al servizio “Centro Estivo Infanzia Albavilla” 2020 
(i campi contrassegnati con un asterisco sono obbligatori) 
 
DATI PERSONALI 
 
Nome e cognome bambino/a*: ……………………………………………………………………. 
 
Luogo e data di nascita:……………………………………………………………………………. 
 
Scuola dell’infanzia classe:…………………………………………. 
 
Nome e cognome madre*: ………….…………………………………………………………… 
 
Nome e cognome padre*: ……….………………………………………………………………… 
 
Via*: …………………………………………………………………………..          N°: ……...….. 
 
Provincia*: …………………………………………….…...……………CAP*:…….…………… 
 
Città*: ………………………………………………...………………….…………. 
 
Telefono fisso: ………………………………Cellulare: ……...………………………..…… 
 
e-mail: …….…….………………………………………………..………………….. 
 
DATI PER LA DELEGA DI TERZE PERSONE AL RITIRO DEL BAMBINO/A 
 
Nome e cognome - 1*: ………………………………………………Tel ……………….……. 
 
Nome e cognome - 2*: ………………………………………………Tel……..………………. 
 
NB: In assenza di nominativi i bambini/e verranno consegnati ai soli genitori 
 
ORARIO: 
 
Giornata intera: 8.30 – 17.30 
 
Pre Accoglienza: 7.30 – 8.30 
 
CADENZA: 
Dal Lunedì al Venerdì 
LUOGO: 
Scuola dell’infanzia “Carla Porta Musa”, Carcano di Albavilla 

 



                               
 
 

COSTI SETTIMANALI (barrare scelta effettuata) 
 

(nel costo NON è compreso il buono pasto, che ammonterà a 4,35 euro) 
 

 

 RESIDENTI NON RESIDENTI SCONTO  
(dal secondo figlio) 

 
Giornata intera 

 
8.30 – 17.30 

 
 

 
40 EURO 

 
55 EURO 

 
10 EURO 

 
Pre Accoglienza 

 
7.30 – 8.30 

 

 
10 EURO 

 
15 EURO 

 
NO RIDUZIONI 

 
 
MODALITA’ DI PAGAMENTO 
 
BONIFICO BANCARIO (IBAN: IT97 H083 2950 8600 0000 0114 867 – BCC Alzate B.za) 
(Causale del versamento: Nome, Cognome alunno – scuola primaria o secondaria – mese 

a cui si riferisce). Pagamento in forma anticipata: quota totale entro il primo luglio  con 

sconto del 10 per cento oppure entro e non oltre il lunedì di ciascuna settimana di 

frequenza 

 

QUOTA D’ISCRIZIONE AL SERVIZIO “Tempo Scuola” 
 
Per ogni iscritto 10 euro (contributo spese materiale). Da versare, sempre tramite bonifico 
bancario, all’atto dell’iscrizione e 15 euro per copertura assicurativa 
 

 
 
 
 
 
 
 



                               
 
 

 
SCELTA DELLE SETTIMANE (barrare la casella che interessa) 
 
 

I SETT 
(1 – 3 luglio) 

II SETT 
(6 – 10 luglio) 

 

III SETT  
(13 - 17 luglio) 

IV SETT  
(20 - 24 luglio) 

V SETT  
(27 - 31 luglio) 

 
 
NOTE: 
1) la quota d’iscrizione al servizio non è rimborsabile; 
2) la mancata frequenza non dà diritto al rimborso delle quote pagate; 
3)Le settimane scelte andranno obbligatoriamente pagate, anche in caso di mancata 
frequenza 
 
Data: ………………                                  Firma: …………………….…………….…………… 
 
                                                                  Firma………………………………………………… 
 
Presa visione dell'informativa rilasciata ai sensi dell'articolo 13 del Decreto Legislativo 
196/2003, autorizzo/autorizziamo il trattamento dei dati personali, da svolgersi in 
conformità a quanto indicato nella suddetta informativa. 
 
Data: ………………                                   Firma: …………………….…………….…………… 
 
                                                                  Firma: …………….…………………………………. 
 

 

ISCRIZIONI DAL 10 FEBBRAIO AL 4 MARZO 2020 
 

I moduli d’iscrizione e la quota d’iscrizione potranno essere consegnati:  
 
 al responsabile del servizio “Tempo Scuola” il Sig. Simone Rotunno - cell. 

342-7818524  
 presso ufficio “Servizi alla persona” del Comune di Albavilla 
 Oppure via mail: ageorsenigo@gmail.com  

 

 
NB: Per informazioni e richieste di chiarimenti è possibile contattare il responsabile 
del servizio al numero: 342-7818524 



                               
 
 

 


