
                      
COMUNE DI MONTERIGGIONI 
         PROVINCIA DI SIENA 
 
 
 
 
Monteriggioni, 09/10/2014 
 

 
Ai genitori dei bambini frequentanti 

 le Scuole dell’infanzia di  
Castellina Scalo e di San Martino 

 
 
Oggetto: Attività Extrascolastiche - anno scolastico 2014/2015 
 

Il Comune di Monteriggioni organizza il servizio di prolungamento orario nelle scuole 
d’infanzia dell’istituto comprensivo di Monteriggioni per l’anno scolastico 2014/2015. Il servizio 
verrà attivato a partire dal 03 Novembre 2014 fino al 30 giugno 2015 con orario 16.20-17.50.  

A tal fine si richiede di presentare la domanda d’iscrizione entro e non oltre il giorno 24 Ottobre 
2014. 

Il costo mensile del servizio a carico delle famiglie è stimato in € 48,00 con almeno 10 bambini 
iscritti, per un costo totale di € 405,00. Non sono previste esenzioni/riduzioni sulla tariffa. 

La fatturazione sarà suddivisa in due tranche tramite invio di bollettini MAV direttamente 
all’indirizzo di residenza con scadenza 30/11/2014 e 28/02/2015. 

Per eventuali ulteriori informazioni è possibile rivolgersi all’Ufficio Pubblica Istruzione. 
 

  
 Area Affari Generali-Socio Educativi 
 Ufficio Pubblica Istruzione 
 f.to Lara Placidi 

 
 



      
 

  
DOMANDA DI ISCRIZIONE 

Attività prolungamento orario anno 2014/2015 
 
 

Il/La sottoscritto/a__________________________ COD. FISCALE 

___________________________, tel. Cel. N° __________________________, e-

mail_________________________________________________, Residente in 

Via________________________________ CAP________________ COMUNE 

DI_________________________ genitore dell’alunno _________________________________ 

frequentante la scuola dell’infanzia   ____________________________, conferma l’iscrizione al 

servizio di prolungamento orario.  

In fede 

 FIRMA DEL RICHIEDENTE 

 ____________________________ 

 
 
Il pagamento dovrà essere effettuato mediante il bollettino MAV inviato direttamente all’indirizzo di 
residenza da parte del Monte dei Paschi di Siena. 
 
NB: 

Indicare i dati, se diversi dal dichiarante, del soggetto a cui dovrà essere inviato il bollettino di 

pagamento del servizio in oggetto: 

Nome e Cognome__________________________________________ codice 

fiscale_____________________________________ Indirizzo di residenza, 

VIA___________________________________ CAP_______________________ 

COMUNE_____________________________________ 

 

N.B.: La domanda dovrà essere riconsegnata alle insegnanti entro e non oltre le ore 
12.00  del 24 Ottobre  2014. 
 


