PREISCRIZIONE SERVIZIO PRE POST SCUOLA Anno Scolastico 2019/2020

I1/1a sottoscritto/a tel. mail

data di nascita

genitore dell’alunno/a

frequentanteD la scuola dell’'INFANZIA D la scuola PRIMARIA ¢ interessato a:

D PRE SCUOLA dalle 7.30 alle 8.30
D POST SCUOLA dalle 16.30 alle 17.30
D PRE + POST SCUOLA

D PROLUNGAMENTO ORARIO dalle 12.30 alle 16.30

Firma:

Luogo e data




