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MODULO PER LARICHIESTA DI
CAMBIAMENTO DELL’ORARIO DI FRUIZIONE

DELLA SCUOLA DELL INFANZIA DI COVOL O
ANNO SCOLASTICO 2025 /2026

Il/la sottoscritto/a
genitore del/la bambino/a
frequentante la Scuola dell’Infanzia di

CHIEDE

di CAMBIARE LA FASCIA ORARIA DI FREQUENZA del/la figlio/a
a partire dal mese di
come indicato di seguito:

FASCIA ORARIA PRESCELTA:

NUOVO ORARIO RICHIESTO: | lataslia|  RETTA MENSILE
> barrare la casella quadrata a fianco del nuovo orario prescelto qui jOtto CORRISPONDENTE
7:30 -13:00 O € 175,00
7:30 —15:30 O € 195,00
7:30-16:00 O € 205,00
7:30-17:30 O € 252,00
8:30 —13:00 O € 165,00
8:30 — 15:30 O € 185,00
8:30 - 16:00 O € 195,00
8:30-17:30 O € 242,00

N.B.: La presente richiesta di cambiamento d’orario va inoltrata ALLA SCUOLA entro la fine del
mese in corso per il mese successivo.

Il bambino, quindi, potra utilizzare il nuovo orario dall’inizio del mese successivo a quello della
presentazione alla scuola della presente richiesta sottoscritta dal genitore.

L’orario indicato sulla richiesta verra considerato valide dall’Amministrazione scolastica, anche ai fini
del computo della retta di frequenza, fino all’eventuale presentazione di una successiva richiesta di
modifica dell’orario di fruizione.

Si ricorda che la retta versata deve corrispondere all’orario di fruizione prescelto ed effettivamente
usufruito dal bambino.

Data : Firma Genitore :




