[image: image1.jpg]


COMUNE DI ROCCAVIONE

Provincia di Cuneo


Ufficio Segreteria / Servizi Scolastici
Via S. Croce, 2 - 12018 Roccavione (CN)

Email: segreteria@comune.roccavione.cn.it 
Tel: 0171.767108

MODULO DI PRE-ADESIONE VINCOLANTE AL SERVIZIO DOPOSCUOLA Anno Scolastico 2026 / 2027 
(dalle ore 14.00 alle ore 16.30)
(Da riconsegnare entro il 31.07.2026 a mano presso Ufficio Protocollo negli orari di apertura al pubblico, oppure via e-mail a segreteria@comune.roccavione.cn.it)

1. DATI DEL GENITORE / TUTORE LEGALE (Richiedente)

Il/La sottoscritto/a:

· Cognome: ______________________________________________________

· Nome: _________________________________________________________

· Codice Fiscale: __________________________________________________

· Nato/a a: _______________________________ il: //_______

· Residente a: ________________________ Prov: ____ C.A.P. _________

· Via/Piazza: ________________________________________ N. _________

· Telefono/Cellulare: _______________________________________________

· Email (per comunicazioni tariffe): _____________________________________

In qualità di:

[ ] Genitore / [ ] Tutore legale / [ ] Affidatario

2. DATI DEL MINORE ISCRITTO

· Cognome: ______________________________________________________

· Nome: _________________________________________________________

· Codice Fiscale: __________________________________________________

· Nato/a a: _______________________________ il: //_______

· Scuola che frequenterà nell'A.S. 2026/2027:
[ ] Scuola Primaria di Roccavione / [ ] Scuola Secondaria di I Grado di Roccavione

· Classe: ___________ Sezione: ___________

3. CALENDARIO E GIORNI DI FREQUENZA RICHIESTI

(Selezionare i giorni in cui si intende usufruire del servizio)
[ ] Lunedì

[ ] Martedì

[ ] Mercoledì

[ ] Giovedì

[ ] Venerdì

4. DICHIARAZIONE DI VINCOLO ED ESTRATTO TARIFFE (Informativa)

Il/La sottoscritto/a prende atto che la presente scheda di pre-adesione è da ritenersi vincolante al fine di consentire all'Amministrazione Comunale il dimensionamento del servizio e la definizione esatta dei costi di gestione.

Il costo effettivo mensile a carico delle famiglie verrà calcolato e comunicato ufficialmente solo al termine della raccolta di tutte le domande, in base al numero totale di iscritti. A titolo indicativo, si prospettano le seguenti fasce tariffarie indicative:

	Numero totale di iscritti al servizio
	Tariffa mensile indicativa a bambino SCUOLA PRIMARIA
	Tariffa mensile indicativa a bambino SCUOLA SECONDARIA DI PRIMO GRADO

	Fino a 10 bambini


	Circa 142,00 / mese
	Circa 107,00 / mese

	Da 15 a 20 bambini


	Circa 116,00 / mese
	Circa 87,00 / mese

	Da 25 a 30 bambini


	Circa 105,00 / mese
	Circa 78,00 / mese


Nota di vincolo: Con la firma del presente modulo, il richiedente si impegna formalmente a frequentare il servizio e a sostenerne la relativa quota mensile che sarà deliberata sulla base delle adesioni finali.

Si comunica sin da ora che il servizio verrà attivato con un minimo di n.10 bambini iscritti per giorno di servizio e che, in caso di attivazione, seguiranno i moduli di iscrizione con l’indicazione dell’importo corretto.
5. SOTTOSCRIZIONE E CONSENSO PRIVACY

Il/La sottoscritto/a dichiara di essere consapevole delle sanzioni penali previste in caso di dichiarazioni mendaci (Art. 76 D.P.R. 445/2000) e acconsente al trattamento dei dati personali ai sensi del Regolamento UE 2016/679 (GDPR) per le sole finalità legate alla gestione del servizio scolastico richiesto.

Luogo e Data: _______________________

Firma del Genitore / Richiedente 
(Allegare fotocopia del documento di identità del richiedente in corso di validità)
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