                                                                             Al Comune di Ospedaletti                                                       
email: comune@comune.ospedaletti.im.it
OGGETTO: DOMANDA DI ISCRIZIONE AI SERVIZI SCOLASTICI ANNO SCOLASTICO 2026/2027.
Il/La sottoscritto/a_____________________________________________________

Codice Fiscale ________________________________________________________
residente in _______________________ Via _______________________________
Cellulare____________________ Email ___________________________________
genitore dell'alunno/alunna ______________________________________________
nato/a a _____________________________ il ______________________________

Codice Fiscale_________________________________________________________
frequentante la Scuola__________________________ classe___________________
                                                          CHIEDE
· di poter usufruire dei seguenti servizi scolastici per l’A.S. 2026/2027

   TRASPORTO ANDATA

TRASPORTO RITORNO

TRASPORTO ANDATA E RITORNO
· con fermata presso _________________________________________

· nominativi eventuali delegati al ritiro dell'alunno/a_____________________________________________________
MENSA SCOLASTICA (allega certificato medico per eventuali allergie o diete religiose)
PRESCUOLA
DOPOSCUOLA DIDATTICO con preferenza dei seguenti pomeriggi (indicare due giornate) ____________________________________                            
   SI IMPEGNA
· a corrispondere puntualmente al Comune di Ospedaletti le tariffe dovute per i servizi richiesti utilizzando l'apposita applicazione ComuniCapp;

· a collaborare con gli Operatori e a rispettare gli orari previsti per i singoli servizi.
Il sottoscritto dichiara di essere informato, ai sensi e per gli effetti della normativa sulla privacy, che i dati contenuti nella presente domanda saranno trattati ed utilizzati, anche con strumenti informatici, per la gestione dei servizi scolastici e per elaborazioni statistiche dell'ambito socio-educativo.
Ospedaletti, ____________________





Firma

