
    

Al Dirigente Scolastico dell'Istituto Comprensivo di Villa d'Almè 

 

OGGETTO: ISCRIZIONE alla  Classe PRIMA  della Scuola  Primaria   

                                                      della SEDE di VILLA d'ALMÉ 

                 

SCELTA dell’OPZIONE TEMPO SCUOLA  per l’anno scolastico 2010-11 

                        

Il sottoscritto ………………………..………………………………………..……….………….. 

genitore dell’alunno/a………………………………………………………..………………..….. 

nato/a a …………………………………………il ………………………………………………. 

residente in via ………………………………………………….a ……………………………… 

telefono n°………………………………………………………………………………………… 

     CHIEDE 

per il/la proprio/a figlio/a il seguente tempo-scuola 

 

indicare  l’ordine di preferenza  per ogni opzione (da  1-  prima scelta  - a 4) 

 
                                                                                                                

 N. ….       24 ore settimanali    

 

 

N. ….       27 ore settimanali  (vedi retro)   

 

 

N. ….        30 ore settimanali  (preferenza subordinata alla disponibilità di organico nella scuola) 

                  opzione  comprensiva delle tre ore  di laboratorio  

                                              LABORATORIO ESPRESSIVO (1h) -  LABORATORIO  MANIPOLATIVO (2h) 

 

N. ….        Tempo Pieno per 40 ore  con mensa ( preferenza subordinata alla presenza di servizi e     

                   strutture e alla  disponibilità di organico)                                                                                                                     

 

- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

 

CHIEDE la partecipazione alle attività di mensa e dopo mensa nei giorni  con  rientro pomeridiano  

(iscrizione da confermare in seguito presso il Comune)  

 SI   NO

- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

 

CHIEDE l’iscrizione al servizio scuolabus (da confermare in seguito presso il Comune)

 SI  NO 

- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

 

Villa d’Almè……. …………………………        Firma di un genitore 

                                                                                       ………. ……………………………….. 



ISTITUTO COMPRENSIVO DI VILLA D'ALMÈ 

 

 

 

 

Solo a coloro che hanno scelto l’opzione 27 ore settimanali, 

 

al fine di conoscere l’orientamento prevalente 

 

CHIEDIAMO 

 

di esprimere una ulteriore preferenza in merito alla organizzazione  

dell’orario settimanale contrassegnando l’opzione preferita: 

 

   opzione 27 ore  con il seguente orario settimanale : 

3 GIORNI   8,30-13,00-   2 GIORNI 8,30-12,30 -  1 GIORNO 8,30-12,00 

+ 1 pomeriggio di 2h 

 

 

 

   opzione 27 ore  con il seguente orario settimanale : 

                        6 GIORNI 8,30-13,00  senza pomeriggio  

 

 

 

 

 

 

Villa d’Almè……. …………………………        Firma di un genitore 

                                                                                       ………. ……………………………….. 

 

 


