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  a.s.2021/2022 PRE - POST Scuola Primaria 

 

Ai sigg. Genitori degli alunni 
• Scuola Primarie  

 

AVVISO 

 

OGGETTO: Pre Iscrizione per l’avvio del Servizio PRE - POST Scuola a.s.2021/2022   

entro martedì 21/09/2021 

 

 Per organizzare al meglio il servizio di PRE – POST Scuola a.s.2021/2022, che presumibilmente sarà attivato da lunedì 27 

Settembre 2021 è necessario conoscere, il prima possibile, il numero degli alunni che hanno necessità di tale servizio. 

 

La quota a carico delle famiglie sarà per l’anno scolastico 2021/2022, con Delibera n.62 del C.d.I. del 29/06/2021: 

• PRE Scuola: DUE RATE QUADRIMESTRALI di € 95,00 ciascuno; 

• POST Scuola: DUE RATE QUADRIMESTRALI di € 150,00 ciascuno. 

 

Si comunica che il servizio partirà con un numero minimo di 10/12 alunni. 

Si precisa che in caso di non frequenza, senza giustificati motivi, l’iscrizione non verrà rinnovata e la quota versata non sarà 

rimborsata. 

 

  Il Dirigente Scolastico 
Dott.ssa Giovanna Ugga 

 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………………………………… 
TAGLIANDO DA CONSEGNARE A SCUOLA 

 

Alunno/a ______________________________________________________________________________________________________________  
                                                                                                                                                                  COGNOME  NOME 

 

scuola primaria di _________________________________________________________________________________ class. ______ Sez. ______ 

 
CHIEDE 

 

Di poter usufruire del servizio           PRE SCUOLA                                POST-SCUOLA  

 

per l’a.s.2021/2022 per la seguente motivazione: 

 

o attività lavorativa di entrambi i genitori (indicare luogo e orario di lavoro) : 

_____________________________________________________________________________________________________________ 
                                                                                               MADRE                                                                                                                       PADRE 

o situazione di disagio familiare _____________________________________________________________________________________ 

o situazioni particolari segnalate dai Servizi Sociali o dalle docenti __________________________________________________________ 

 

 

Data, ________________                                                  Firma del genitore ______________________________________________________ 
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