Al Comune di San Maurizio d’Opaglio








     Piazza 1° maggio   4







                 San Maurizio d’Opaglio

Il sottoscritto _____________________________ residente a ___________________ in Via ________________________ n.______ tel. ____________________ padre/madre del bambino ________________________ nato il _____________________ iscritto alla Scuola Materna  di San Maurizio d’Opaglio, classe _______

CHIEDE

Che il proprio figlio/a _____________________________  frequenti il CENTRO ESTIVO comunale organizzato presso la scuola materna di San Maurizio d’Opaglio nel seguente periodo con il seguente orario:

Periodo:

….  Luglio                   dal giorno 01 al  giorno 31

Orario:

….  Servizio                 dalle ore 9:00 alle ore  16:30

….  PRE - servizio       dalle  ore 7:15  alle ore  9:00  

….  POST - servizio     dalle ore 16:30 alle ore 16,15   

E   NEL CONTEMPO

Si  impegna a pagare anticipatamente le tariffe mensili e gli eventuali pasti.

Data, ___________________








Firma






__________________________________

DA COMPILARE E CONSEGNARE AGLI UFFICI COMUNALI ENTRO IL 31 MARZO 2003

IL SERVIZIO VERRA’ ATTIVATO AL RAGGIUNGIMENTO DI N. 15 ISCRIZIONI

