





Al Dirigente scolastico 







Istituto Comprensivo statale di Prevalle

Noi sottoscritti ___________________________ e ______________________ genitori di:

COGNOME E NOME ALUNNO ________________________________________

SEZ._____________  SC. INFANZIA DI PREVALLE  
consapevole che  il servizio del Comune è a pagamento

CHIEDIAMO per l’anno scolastico ____________________
□
L’ISCRIZIONE ALL’ ORARIO ANTICIPATO ALLE ORE 7.30 
□   L’ISCRIZIONE ALL’ ORARIO POSTICIPATO  ALLE ORE 18.00

N.B. La presente è considerata iscrizione a tutti gli effetti, il genitore deve comunicare alla segreteria esclusivamente un eventuale ritiro dal servizio.



data _____________


firme: 
padre ___________________

 







madre ___________________
Il sottoscritto, consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilascia dichiarazioni non corrispondenti a verità, ai sensi del DPR 245/2000, dichiara di aver effettuato la scelta /richiesta in osservanza alle disposizioni sulla responsabilità genitoriale di cui agli artt. 316, 337 ter, 337 quater del codice civile, che richiedono il consenso di entrambi i genitori.

Data_________________________


Firma_______________________


************************************************************
