
COMUNE DI CASTELFRANCO PIANDISCO’ 
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Piazza Vittorio Emanuele, n. 30 
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SERVIZI SOCIO EDUCATIVI 
 

ANNO EDUCATIVO 2018/2019 
 
 
 

 

I sottoscritti: 

_________________________________________________________________ 

 

Genitori del bambino: 

 

 ___________________________ 

 

 

 

C O N F E R M A N O 
 

 

 

la richiesta che il proprio figlio, già frequentante, possa usufruire del servizio  Nido Comunale 
“Piccino Picciò” nell’anno educativo  2018/2019con il seguente modulo: 
 
 

 TEMPO CORTO   4 ore senza pasto 

 TEMPO CORTO   6 ore con pasto  (07:30 -  13:30)  

 TEMPO PIENO TEMPO  9 ore (07:30 – 16:30) 

 TEMPO PIENO 10 ore   (07:30 – 17:30) 
           
       Lì,   _____________________ 
 

      FIRMA 
 

                                                           __________________________________ 

                                                                             

 

                                                                           ___________________________________ 


