CENTRO ESTIVO 2026 !!!

Ghemme
ISCRIZIONE
Sirichiede cortesemente di inserire i dati del genitore a cui andra intestata la ricevuta.

I sottoscritto (nome e cognome del genitore)

Residente in via

codice fiscale cellulare email

in qualita del genitore del bambino/a:

nato/a

SI CHIEDE L'ISCRIZIONE DEL MINORE AL CENTRO ESTIVO 2026 per le seguenti settimane:
(ORARI: Giornata Intera 7:30-18:00 Mezza Giornata 7:30-12:00 o 13:30-18:00)

| settimana (dal 29 giugno al 03 luglio)
O €40,00 Giornata Intera
O € 35,00 Mezza Giornata

Il settimana (dal 06 al 10 luglio)
O €40,00 Giornata Intera
O € 35,00 Mezza Giornata

Il settimana (dal 13 al 17 luglio)
O €40,00 Giornata Intera
O € 35,00 Mezza Giornata

IV settimana (dal 20 al 24 luglio)
O €40,00 Giornata Intera
O € 35,00 Mezza Giornata

V settimana (dal 27 al 31 luglio)
O €40,00 Giornata Intera
O € 35,00 Mezza Giornata

S| CHIEDE DI INDICARE L’ADESIONE AL SERVIZIO MENSA AL COSTO GIORNALIERO DI € 6,00
O Si
O No

N.B. al costo del servizio mensa non si applicano le riduzioni o le esenzioni regolarmente adottate durante 'anno
scolastico. L’adesione al servizio mensa (sul presente modulo) va confermata con [liscrizione sul portale di iscrizioni
online.

LA QUOTA E SETTIMANALE. ISCRIZIONE €15

N.B. Il costo delliscrizione € di 15,00 Euro ed € comprensiva del corretto rapporto educativo, dei materiali
non individuali previsti per le attivita, dei mezzi destinati a garantire la sanificazione e la pulizia dei locali.

Per chi usufruisce della GIORNATA INTERA é compreso l'ingresso in piscina una volta a settimana.

Si da la possibilita a chi usufruisce della MEZZA GIORNATA di aderire ugualmente alla giornata in piscina,



informando gli educatori almeno 24h prima e pagando a parte la quota.
La quota non comprende eventuali gite extra a pagamento né il buono mensa.

Sconto del 15% sulla quota settimanale a partire dal secondo iscritto dello stesso nucleo famigliare. 1l costo
settimanale é ridotto grazie all'intervento del’amministrazione comunale che integra la quota con un
cospicuo contributo.

Il genitore si impegna ad effettuare il pagamento e a far pervenire la ricevuta del bonifico agli educatori ad
ogni inizio settimana di frequenza.

Dati pagamento: iban 1T49Y0569656070000020563X47 intestato a Sport e Svago causale NOME E
COGNOME DEL BAMBINO + PERIODO E COMUNE DEL CENTRO ESTIVO.

A seguito del pagamento inviare contabile alla seguente mail: centriestivi.sportesvago@gmail.com. Fara
seguito fattura.
La quota settimanale non & rimborsabile. In caso di malattia e di mancata frequenza dell’intera settimana si

potra usufruire di una delle settimane successive.

Chiusura delle iscrizioni lunedi 15 giugno.

AUTOCERTIFICAZIONE STATO DI SALUTE E DICHIARAZIONE DI RESPONSABILITA’

Il/La sottoscritto/a
DICHIARA:

Che il proprio figlio/a & titolare dei benefici della L. 104 (allegare copia certificato legge 104
attestante la disabilita, in corso di validita)
SiNo

Che il proprio figlio/a non & affetto/a da allergie e/o intolleranze ALIMENTARI, in caso affermativo
indicare quali.

No

Si

Che il proprio figlio/a non & affetto/a da allergie CUTANEE E/O RESPIRATORIE, in caso
affermativo indicare quali.

No

Si

Dichiara, altresi, che quanto sopra corrisponde al vero e solleva gli operatori di sport e svago da
responsabilita derivanti da problematiche di salute conosciute, non dichiarate nel presente
modulo.

DATAE LUOGO

FIRMA DEL GENITORE




