
 

SCHEDA DI ISCRIZIONE 
PROGETTI ESTIVI AGLIANA 2021 

Gruppo della Scuola dell’Infanzia 
 

 

Cognome e Nome del bambino/a 

__________________________________________________________________ 

Nato/a a  _____________________________________________________ Il ______________________________________________________ 

Residente in via/piazza________________________________________________________________________________________________ 

Città __________________________________________________________________________ Prov. _________________________________ 

Frequenta l’anno ____________della SCUOLA DELL’INFANZIA 

_________________________________________ 

 

 Cognome e nome del genitore (che effettua l’iscrizione) 

_________________________________________________________ 

Nato/a a  __________________________________________________ Il ____________________________________________ 

Recapito telefonico  _____________________________________________________________________________________ 

Indirizzo 

e.mail________________________________________________________________________________________________ 

 DICHIARA 
□ che il proprio figlio/a non presenta nessuna allergia e nessuna intolleranza 

alimentare; 
□ che il proprio figlio/a presenta le seguenti allergie/intolleranze alimentari: 

1. _____________________________________________________________________________________________________________ 

2. _____________________________________________________________________________________________________________ 

3. ___________________________________________________________________________________________________________ 

e allega certificato medico valido. 

Data e firma 

__________________________________________________________________________________________________ 
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 DICHIARA 
DI AVER RICEVUTO COPIA DEL Regolamento del servizio e di accettarlo in ogni sua parte 
(PARTE I: Caratteristiche del servizio; PARTE II: ORGANIZZAZIONE E 
FUNZIONAMENTO; PARTE III: “ISCRIZIONI E PAGAMENTI”);       
 
INOLTRE: 
SI IMPEGNA A PAGARE LA QUOTA DI PARTECIPAZIONE AL SERVIZIO RICHIESTO 
tramite BOLLETTINO POSTALE sul C/C 58477894 intestato a GLI ALTRI SOCIETA’ 
COOPERATIVA, Via Tomasi di Lampedusa 149, Pistoia, indicando nella causale 
‘PROGETTI ESTIVI AGLIANA’ ed a nome del minore partecipante o tramite BONIFICO 
BANCARIO secondo le modalità descritte nel Regolamento del servizio o tramite 
BANCOMAT presso la Cooperativa Gli Altri 
Data e 
firma________________________________________________________________________________________________________ 

 DICHIARA 

Di AVER PRESO VISIONE dell’Informativa ai sensi del decreto legislativo 196/2003 
“Codice in materia di protezione dei dati personali” e di ACCONSENTIRE ESPRESSAMENTE E 

LIBERAMENTE AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI E DI QUELLI SENSIBILI necessari 
all’organizzazione e all’espletamento del servizio offerto nella salvaguardia del 
benessere dell’utenza.                                
  
Data e 
firma__________________________________________________________________________________________________                                                                                    
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AUTORIZZA 

Il/La figlio/a partecipare alle USCITE a piedi o con lo scuolabus organizzate nell’ambito delle 

attività in programma, secondo il calendario consegnato alle famiglie.  

Data e firma ______________________________________________________________________________________________________________ 

AUTORIZZA 

i seguenti familiari/conoscenti a riprendere il/la proprio/a figlio/a da scuola e gli autisti dello 
scuolabus a consegnargli il/la proprio/a figlio/a. (indicare con una X le persone autorizzate a 
riprendere il bambino a scuola o allo scuolabus) 
 

□ Nome ________________________________________ tel _______________________________________________________________ 

□ Nome ________________________________________ tel _______________________________________________________________ 

□ Nome ________________________________________ tel _______________________________________________________________ 

□ Nome ________________________________________ tel _______________________________________________________________ 

□ Nome ________________________________________ tel _______________________________________________________________ 

Data e firma ______________________________________________________________________________________________________________ 

 
NOTE  ED EVENTUALI RICHIESTE SPECIFICHE: 
 ( indicare anche eventuali esigenze specifiche relative a diete intolleranze o allergie) 
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PREFERENZA SEDE DI FREQUENZA 
 
 

SCUOLA DELL’INFANZIA DON MILANI, 
SPEDALINO 

 

SCUOLA DELL’INFANZIA SAN NICCOLO’, VIA 
DANTE 

 

 
 
 

QUINDICINE DI FREQUENZA 

 (indicare con una X le settimane e l’orario scelti) 
 
 

 Prima 
quindicina 

Seconda 
quindicina 

Settimana 
singola 

Terza 
quindicina 

Settinane di 
reiferimento 

05/07 
09/07 

12/07 
16/07 

19/07 
23/07 

26/07 
30/07 

02/08 
06/08 

23/08 
27/08 

30/08 
03/09 

T. Corto  
con pranzo 

8/14 
□ □ □ □ □ □ □ 

T. Lungo 
8/16+ 

 
□ □ □ □ □ □ □ 

 

 

NOTE: INDICARE SPECIFICHE EVENTUALI RICHIESTE DI ESTENSIONE ORARIA (Massima estensione oraria 7.30-18.00) 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

N.B: LE RICHIESTE DI ESTENSIONE ORARIA VERRANNO ANALIZZATE ED ACCOLTE SE CONCILIABILI A LIVELLO ORGANIZZATIVO  
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SCUOLA DELL’INFANZIA E SCUOLA PRIMARIA 

+ frequenti TEMPO CORTO CON MENSA – fino alle 14.00  TEMPO LUNGO CON MENSA – fino alle 16.00 

- spendi Prezzo  
intero 

Sconto 10% 
 2° figlio 

Sconto 15% 
3° figlio 

 

Non 
residenti  

 

Prezzo 
intero 

Sconto 10%  
2° figlio 

Sconto 15%  
3° figlio 

Non residenti 

  

1 settimana 65,07 58,56 55,31 
Supplement
o di 5 euro 

per ogni 
pasto 

consumato 
Da pagare al 
Comune di 
Agliana a 

fine 
frequenza 

91,30 82,17 77,60 

Supplemento di 5 
euro per ogni pasto 

consumato da 
pagare al Comune 

di Agliana a fine 
frequenza 

1 QUINDICINA 126,62 113,96 107,63 184,13 165,72 156,51 

3 settimane 188,17 169,35 159,94 275,95 248,35 234,56 

2 QUINDICINE 248,71 223,84 211,40 366,76 330,08 311,75 

5 settimane 307,23 276,51 261,15 454,54 409,09 386,36 

3 QUINDICINE 364,74 328,27 310,03 540,31 486,28 459,26 

7 settimane 421,25 379,12 358,06  625,07 562,56 531,31  

LA QUOTA COMPRENDE 
Le tariffe sono da intendersi IVA inclusa e oltre a garantire il diritto alla frequenza, comprendono: 
- assicurazione dei bambini; 
- fornitura del materiale per le attività; 
- il pasto e lo spuntino di metà mattina (ad eccezione dei non residenti); 
- Spese relative a trasporti e ingressi per le gite 
 

LE QUOTE DI PARTECIPAZIONE SI INTENDONO PER NUMERO DI SETTIMANE, ANCHE NON CONSECUTIVE PRENOTATE E SALDATE IN UN’UNICA 
SOLUZIONE. 

 
LA RIDUZIONE DEL 10% SULLE QUOTE E’ RISERVATA AL SECONDO FIGLIO ISCRITTO, PAGANDO LE ISCRIZIONI IN UN’UNICA SOLUZIONE.  
LA RIDUZIONE DEL 15% SULLE QUOTE E’ RISERVATA AL TERZO FIGLIO ISCRITTO, PAGANDO LE ISCRIZIONI IN UN’UNICA SOLUZIONE. 
PER I NON RESIDENTI, DOVRA’ ESSERE AGGIUNTO IL PAGAMENTO DELLA QUOTA PASTO (5,00 EURO IVA compresa), PER OGNI GIORNI DI FREQUENZA 

EFFETTUATO.  

 

 

 

 

 

 

Sintesi dei costi del servizio 

1 
n° ______ quindicine a tempo corto 

 
€ 

2 
n° ______ quindicine a tempo lungo 

 
€ 

3 
n° ______ settimane 
singole 

a tempo corto 
 

€ 

4 
n° ______ settimane 
singole 

    a tempo lungo 
€ 

 TOTALE € 

 

 

 

Per accettazione IL COORDINATORE ____________________________________________________________ 

 
 



 

SCHEDA DI ISCRIZIONE 
PROGETTI ESTIVI AGLIANA 2021 

Gruppo della Scuola dell’Infanzia 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 


