
 MODULO ISCRIZIONE
Centro Estivo 2018

Scuola dell'infanzia 
“Salvo D'Acquisto”

Via Querro, 56 
Rivoli

Io sottoscritto/a                                                                                                               genitore di

Cognome e Nome del/della bambino/a   

Nato/a a  il  / /

Residente in      Via 

Telefono     Cellulare    

E-mail

  C.F.     

Chiedo che il/la bambino/a venga ammesso/a a frequentare il centro estivo durante le seguenti settimane:

€ Spuntare le settimane scelte €
     

Spuntare le settimane scelte

Settimana 1:  
2 - 6 Luglio 

Settimana 5: 
30 Luglio – 3 Agosto

Settimana 2: 
9 – 13 Luglio 

       Settimana 6:
       27 – 31 Agosto

Settimana 3: 
16 – 20 Luglio

       Settimana 7:
       3 – 7 Settembre

Settimana 4:  
23 – 27 Luglio --> Tempo pieno

Mezza giornata (8,30-12 o 14-17,30)

Tessera Associativa € 10 (assicurazione, tessera AICS, convenzioni AICS e Womanly); Costo settimanale 
€ 68 giornata intera - € 55 mezza giornata; caparra € 25 (scalati dal saldo della settimana); pre-scuola 
€ 5. Pagamento da effettuare prima dell'inizio della settimana.

I residenti in Rivoli che avessero diritto al contributo del Comune 
dovranno consegnare il modulo ISEE.

Da compilare a cura dell'Associazione: ACCONTO:   SALDO            ISEE: SI  NO

 
Il pagamento potrà essere effettuato tramite:

Bonifico bancario intestato a: 
Associazione Womanly

Per altre esigenze 

IBAN      IT68 A060 8530 8700 0000 0025 278 
Causale: Nome e Cognome del bambino – num. Settimana
(inviare a summercamp@womanly.it attestato di pagamento)

contattare i numeri: 
338/3809004-348/0405218

 L'iscrizione è considerata valida alla consegna di tutti i moduli e ricevuta di bonifico 
secondo le indicazioni riportate alla pagina: https://www.womanly.it/rivoli2018

Dichiarazione di consenso:
Ai sensi dell'Art. 13 D.lgs. n. 196/2003 si presta il consenso all'utilizzo dei dati necessario per l'espletamento di
tutte le attività strumentali alla realizzazione delle finalità istituzionali dell'Associazione.     Si           No
Autorizzo l'Associazione Womanly ad utilizzare immagini e dati non sensibili dell'iscritto     Si           No         

Rivoli, ________________                      Firma del genitore o di chi ne fa le veci  ______________________________
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