
COMUNE DI BOLOGNA 
QUARTIERE SAVENA 

UFFICIO SCUOLA 
 
 

Il/la sottoscritto/a __________________________________________________ 
 
Genitore di _______________________________________________________ 
 
Iscritto/a al nido d’infanzia ___________________________________________ 
 
Chiede di usufruire dell’orario 
 
 
  Anticipato  |__| 7.30 
   
  Prolungato  |__| 17.30 
 
  Prolungato  |__| 18.00 
 
 
Data__________                                 firma______________________________ 
 

 
 

COMUNE DI BOLOGNA 
QUARTIERE SAVENA 

UFFICIO SCUOLA 
 
 

Il/la sottoscritto/a __________________________________________________ 
 
Genitore di _______________________________________________________ 
 
Iscritto/a al nido d’infanzia ___________________________________________ 
 
Chiede di usufruire dell’orario 
 
 
  Anticipato  |__| 7.30 
   
  Prolungato  |__| 17.30 
 
  Prolungato  |__| 18.00 
 
 
Data__________                                 firma______________________________ 
 
Allegate dichiarazioni orario di lavoro n.___  
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