
 
Al COMUNE DI SONDRIO 
Servizio Istruzione  

 

SERVIZIO DI  PROLUNGAMENTO 
Scuola dell’infanzia  

Modulo di iscrizione  da compilare e consegnare a scuola 

 

Verranno accettate solo le domande compilate correttamente in ogni parte. 

Il  sottoscritto  genitore  cognome e nome _____________________________________________________ 

nato  a _______________________  il ____________ Codice Fiscale ________________________________ 

residente in   Via _____________________________ n. ____  a  _______________________    cap _______ 

tel _________________   mail _______________________________________________________________ 

 
chiede  l’iscrizione al servizio di prolungamento dell’orario dalle 16:00 alle 18:00 

 

per il minore cognome e nome  _____________________________________________________________  

nato  a _______________________  il ____________ Codice Fiscale ________________________________ 

residente in   Via ________________________________ n. ____    a  _______________________________      

(compilare  se diverso da quello del richiedente) 

a decorrere dal mese di   ___________________________________________________________________ 

frequentante, nell’anno per cui si chiede il servizio, l’anno    1^     2^     3^  sezione ________    

 
scuola dell’infanzia  Munari  - Istituto comprensivo Sondrio Paesi retici    
                                     
A tal fine, il sottoscritto, consapevole delle responsabilità penali che si assume, ai sensi dell’art. 76 del 
decreto del Presidente della Repubblica 28 dicembre 2000, n. 445, per falsità in atti e dichiarazioni mendaci 

 

Dichiara 
barrare opportunamente le caselle:  

 

1)  di aver preso visione del sistema tariffario adottato dal Comune di Sondrio e delle note ad esso  
     relative, che si accettano interamente; 

2)    di impegnarsi a versare la quota di iscrizione annua di € 30,00 e a pagare mensilmente al Comune di    
     Sondrio la retta corrispondente al servizio pari a € 40,00;   

3)   di effettuare i pagamenti tramite addebito diretto SDD (soluzione raccomandata), impegnandosi a  
      comunicare le coordinate bancarie;    
  di effettuare i pagamenti tramite i bollettini MAV inviati mensilmente dal Comune; 

4)  di essere consapevole che il mancato versamento della retta mensile pregiudica il diritto al servizio; 
5)    di  non avere situazioni di insolvenza in relazione a servizi scolastici ed educativi; in caso contrario la  

      domanda di  iscrizione non potrà essere accolta; 
6)   di impegnarsi a comunicare tempestivamente al servizio istruzione ogni cambiamento rispetto alla   

      presente dichiarazione (residenza, scuola, ritiro). 
Firma  

Data__________________                                 _______________________________________________ 
                                                                                        (Allegare fotocopia carta d’identità del soggetto sottoscrittore) 

 
 
In particolare ai sensi degli artt. 1341, 1342, 1469-ter del Codice Civile il sottoscritto dichiara di aver preso 
visione di quanto dichiarato ai punti 1), 2), 3), 4), 5).  

                                                                                                                 Firma 
Data__________________                                 _______________________________________________ 
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