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	COMUNE DI CASTEGNATO

ASSESSORATO AI SERVIZI SOCIALI
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CENTRO RICREATIVO ESTIVO DIURNO - CRED 3

presso SCUOLA dell’INFANZIA A.SABIN 
dal 5 luglio al 23 luglio 2010

dalle ore 8.45 alle ore 17.00

per i bimbi che frequentano la scuola dell’Infanzia

per minimo 30 posti e max 60 posti

e sarà gestito da una Cooperativa incaricata dal Comune
E’ attivo il  SERVIZIO MENSA con pasti caldi forniti da una ditta specializzata 

Le iscrizioni al CRED 3 sono aperte

· da Martedì 27 aprile fino a sabato 8 maggio presso l’Ufficio Segreteria del Comune (orari: dal Lunedì al Venerdì 10/12.30 – Lunedì e Mercoledì 16.30/17,45 – Sabato 9/12)

QUOTA di PARTECIPAZIONE:

	Fasce reddito ISEE
	TARIFFE:
	COSTO pasto

	Assistiti servizi sociali(su relazione)
	gratuito
	€ 5,00=

	Fino a € 6.500,99
	€   50,00=
	€ 5,00=

	Da € 6.501,00 a € 12.000,99
	€   78,00=
	€ 5,00=

	Oltre € 12.001,00 
	€  115,00=
	€ 5,00=

	non residenti
	€  130,00=
	€ 5,00=


All’atto della iscrizione dovrà essere versata una quota fissa in acconto di € 10,00.

E’ previsto un servizio di Pre-Grest dalle ore 7,45 alle ore 8,45 con il pagamento di una tariffa fissa aggiuntiva pari a € 10,00

E’ prevista inoltre :

· una riduzione del 50% sulla tariffa - per i soli residenti - dal 2° figlio

· una riduzione del  20% del costo del servizio mensa  -  per i soli residenti – 

dal 2° figlio iscritto alla stessa mensa.

Il servizio non verrà attivato se non si raggiungerà un numero minimo di 30 iscritti, in tal caso  verranno rimborsati i 10 euro di caparra.

Il ritiro dal Cred deve essere comunicato per iscritto all’Ufficio Segreteria, in tal caso la quota di iscrizione viene trattenuta dal Comune. Nel caso in cui non sia stata presentata alcuna comunicazione scritta in merito, la famiglia dovrà provvedere, comunque, al versamento della quota dovuta.

Per informazioni rivolgersi al n. 030/2146823 – fax n. 030/2140319

http://www.comunecastegnato.org  e-mail : segreteria@comunecastegnato.org
	RICEVUTA

N………… DEL ………………..


Modulo di iscrizione al CRED 3

 Periodo dal 5/07/10 al 23/07/10
Il sottoscritto ………………………………………………… …………………………

Codice fiscale …………………………………………

Residente in Via ………………………………… …………………………………….a Castegnato 

Tel. 030/…………….……………….- Cell. ……………………………………..

chiede l’iscrizione

del/la figlio/a……….. …………………………………………………………………………….

nato il ……………….….frequentante la Scuola …………..….…………………...classe …………

al Centro Estivo dal 5/07/2010 al 23/07/2010 presso la Scuola dell’infanzia A.Sabin di Castegnato dal Lunedì al Venerdì dalle ore 8.45 alle ore 17.00
Alunno portatore di Handicap

· Si

· No

Servizio mensa:

· Sì 

· No 

Altri figli iscritti allo stesso CRED

· No

·  Si  (1° figlio Nome ………………………classe………

  2° figlio Nome ………………………classe ………..

  3° figlio Nome ………………………classe ……….)

Dichiaro inoltre:

· di essere disposto a pagare l’intera quota di partecipazione;

· di poter usufruire dell’integrazione della retta da parte del Comune sulla base dei criteri stabiliti dal Piano socio-assistenziale fornendo l’attestazione ISEE in corso di validità;

· di non essere residente nel Comune di Castegnato

Accetto che, ai sensi del DLGS. 196/2003 tutti i dati forniti, verranno raccolti, trattati e conservati mediante supporto cartaceo e magnetico ai soli fini della gestione del servizio.

Data …………………

                       In fede           ……………………………….

