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ISCRIZIONE POST INFANZIA
Scuola Statale Infanzia di Montalto Dora

ANNO SCOLASTICO 2026/2027
Il/La sottoscritto/a  _________________________________________________________________________​​​___

genitore di  ____________________________________________________________________________________   iscritto/a alla sezione   ________________________________________________
reperibilità telefonica in orario scolastico __________________________________________________________  

e–mail    __________________________________________________________________________________________

CHIEDE L’ISCRIZIONE AL SERVIZIO:
POST SCUOLA INFANZIA
dal mese di 

_________________________

Con la presente mi impegno a informare l’Ufficio Scuole di qualsiasi variazione nell’utilizzo del servizio, con comunicazione scritta o, nel caso di grosso impedimento, con preavviso telefonico, facendo poi pervenire comunicazione scritta entro 5 giorni lavorativi. 

Dichiaro di essere a conoscenza che, in caso di cancellazione dal servizio, la retta relativa sarà modificata a decorrere dal 1° giorno del mese successivo a quello in cui la variazione verrà segnalata all’Ufficio competente.

Data  __________________________ 

                   FIRMA DEL GENITORE

_____________________________
In relazione al D. Lgs. 196/2003 “Codice in materia di dati personali”, la informiamo che i dati del suo nucleo familiare saranno trattati esclusivamente per le finalità inerenti i servizi scolastici e con la massima riservatezza

Ufficio Scuole - Piazza V Novembre 3, 10016 Montalto Dora (To)

( 0125 650014  ( 0125 651043   ( omnia@comune.montalto-dora.to.it

apertura al pubblico: lunedì ore 9.30-12.00 – mercoledì ore 9.30-12.00 e ore 15.30-17.45 – venerdì ore 9.30-12.00


