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MODULO DI ISCRIZIONE AL SERVIZIO
I sottoscritti_____________________________________________________________________ recapito
telefonico di entrambi genitori______________________________________________________________,
indirizzo e-mail__________________________, genitori del minore ________________________________,
nato/a_____________________________, il________________, residente a_________________________,
in via/piazza_________________, n°____________
CHIEDONO
di usufruire del servizio “ZuZZurelliamo+” rivolto ai bambini dai 3 ai 11 anni nel periodo
dal___________al____________
CHIEDONO
di usufruire del servizio di trasporto:
SI’
SI’
NO
di usufruire del servizio mensa:
NO




Firma
____________________________

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
Il/la sottoscritto/a……………………………….autorizza il Comune di Loro Piceno al trattamento dei dati personali,
ai sensi del Reg. UE 2016/679:
Firma
_
_________________________
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