
Ai sensi del Nuovo “Codice in materia di protezione dei dati personali” (D.Lgs. 196/2003) AUTORIZZO l’Ente Comunale all’utilizzo dei dati personali sopra citati 
ai soli fini del procedimento per i quali sono richiesti. 
 
Almenno San Salvatore, lì _______________________                                                      __________________________________________________ 
                                                                                                                                                                                                         (firma) 

ALLA CORTESE ATTENZIONE 

 
UFFICIO PUBBLICA ISTRUZIONE 
c/c COMUNE  
VIA ZUCCALA, 1 
24031 ALMENNO SAN SALVATORE (BG) 

 
 
OGGETTO: RICHIESTA CONTRIBUTO PER FREQUENZA SCUOLA DELL’INFANZIA “FUORI PAESE” 

– ANNO SCOLASTICO 2010/2011. 
 
 
Il/La sottoscritto/a ______________________________________________________ genitore dell’alunno/a  
 
_________________________________________ nato/a a ___________________________ prov.(______) 
 
il _____________________ residente in Almenno San Salvatore (BG) in Via/Piazza _________________ 
 
________________________________ civico n. __________ 
 
CODICE FISCALE: ___________________________________ 
 
recapito telefonico: TEL. (fisso) ________________________ CELL. (mobile) _________________________ 
 

 

C H I E D E  
 

con la presente, il contributo,  previsto dal Comune di Almenno San Salvatore (BG), per la frequenza 
alla scuola dell’infanzia del circondario, del proprio figlio/a, per l’anno scolastico 2010/2011; 
 
Si allega alla presente il certificato/attestazione di regolare iscrizione, rilasciato dalla scuola 
dell’infanzia al momento dell’iscrizione, con indicate le generalità dell’alunno/a; 
 
A tal fine si indicano di seguito le generalità della scuola dell’infanzia: 
 
DENOMINAZIONE DELLA SCUOLA DELL’INFANZIA: ________________________________________________________ 
 (indicare la denominazione esatta e completa) 
 
INDIRIZZO: Via/Piazza ___________________________________________________civico n.  ____________________ 
 
COMUNE DI __________________________________________________ PROV. (_________) CAP.  _______________ 
 
RECAPITO TELEFONICO: _______________________________ FAX: _______________________________ 

 
Il contributo spettante dovrà essere accreditato: 
 
BANCA: ___________________________________________________________________________________________ 
 
FILIALE DI __________________________________________ VIA/PIAZZA  ____________________________N. _____ 
 
CONTO CORRENTE N. ________________________ ABI ______________ CAB _____________ CIN ______ 

 
CODICE IBAN  
                           
 
Ringraziando, si porgono Distinti Saluti. 
 
 
Almenno San Salvatore, lì _____________________      _________________________________________ 

(FIRMA) 


