
COMUNICATO n.10/ IPS                
 
 

Levane, 9/09/2025​
 

Ai genitori degli alunni   
p.c. al personale docente           
            al personale ATA  

            
Agli Atti/Sito Web  

 
 
OGGETTO: Servizio Pre-scuola – a.s. 2025-2026             
 
Si invitano i genitori degli alunni a comunicare a questo Ufficio, compilando e firmando il 

modulo allegato, da inviare via mail entro lunedì 15 settembre all’indirizzo                  

aric820006@istruzione.it l’interesse a fruire del servizio di pre-scuola che l’Istituto 

organizzerà nel corrente anno scolastico.  

Si precisa che il servizio sarà attivato nel caso in cui sia pervenuto, per ogni singolo 

plesso, un numero minimo di adesioni pari a 10. ​

Si precisa inoltre che sarà richiesto un contributo economico alle famiglie interessate. ​

In caso di attivazione sarà richiesta documentazione attestante gli impegni lavorativi dei 

genitori. 

 
 

 Il Dirigente Scolastico   
prof. Vincenzo Caldarella    

(firma autografa sostituita a mezzo stampa   ai 
sensi dell’art. 3, comma 2, del D.Lgs.vo n. 39/93) 

 

mailto:aric820006@istruzione.it


Al Dirigente Scolastico  

IC "Mochi" Levane  

 

Oggetto: Richiesta di accesso al servizio di “PRE-SCUOLA” –  a.s.  2025/26 

 I sottoscritti ........................................... e ...............................…….......  

genitori dell’alunno/a................................................... iscritto/a, per l’a. s. 

2025/26, nella classe ...... sez. ...... del plesso di ………………….. 

CHIEDONO 

l’attivazione del servizio di “PRE-SCUOLA”,  da Lunedì a Venerdì:  

​dalle ore 07:45 alle ore 08:00 nel plesso della Scuola Primaria di Levane  
​dalle ore 08:00 alle ore 08:15 nel plesso della Scuola Primaria di Levanella  

 

DATA_________________                                                                 FIRMA DI ENTRAMBI I GENITORI 

 

                                                                                                              ______________________________  

                       
______________________________  

 
Dichiarazione sostitutiva dell'atto di notorietà  
(da compilare esclusivamente nel caso che il modulo sovrastante riporti la firma di un solo esercente la potestà 
genitoriale) 
 
In riferimento al D.P.R. 445 del 28/12/2000 art. 47 comma 2 (“La dichiarazione resa nell’interesse proprio del 
dichiarante può riguardare anche stati, qualità personali e fatti relativi ad altri soggetti di cui egli abbia diretta 
conoscenza”), consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 il/la sottoscritto/, consapevole delle 
conseguenze amministrative e penali per chi rilasci dichiarazioni non corrispondenti a verità, ai sensi del 
DPR 245/2000,  

DICHIARA 
di aver effettuato la scelta/richiesta in osservanza delle disposizioni sulla responsabilità genitoriale di cui agli 
artt. 316, 337 ter e 337 quater del codice civile, che richiedono il consenso di entrambi i genitori, e 
□ di aver messo a conoscenza l’altro genitore, o chiunque che oltre a lui eserciti la potestà genitoriale 
del/della minore, della presente autorizzazione e di aver ricevuto il suo consenso;  
□ di essere l'unica persona esercente la potestà genitoriale del/della minore. 
 
______________________ ,  __ /__ /__ ​ ​ Firma __________________________________  
 


	​dalle ore 07:45 alle ore 08:00 nel plesso della Scuola Primaria di Levane  
	​dalle ore 08:00 alle ore 08:15 nel plesso della Scuola Primaria di Levanella  

