
COMUNE DI GARESSIO 

INDAGINE per IL CENTRO ESTIVO 
rivolto a bambini e ragazzi di età compresa tra i 3  e i 18 anni 

 
NOME E COGNOME DEL GENITORE 
 
_________________________________________________________________________ 
        
 

NOME E COGNOME DEL BAMBINO/A  
 
_________________________________________________________________________ 
 
 

ETA’, CLASSE ED ISTITUTO FREQUENTATI 
 
_________________________________________________________________________ 
 
 

SETTIMANA/E nel periodo dal 30 giugno all’8 agosto  
(indicare al massimo 3 settimane di maggior interes se) 
 
[ ______________ ]           [ ______________ ]            [ ______________ ] 
 
 
FORMULA  
 
GIORNATA INTERA  [     ]                           SOLO POMERIGGIO [     ] 
 
SOLO MATTINO        [     ]                           MATTINO+PRANZO  [     ] 
 
FIRMA DEL GENITORE _______________________________________ 
 
Questa raccolta dati sarà utile ad elaborare un progetto efficace ed 
adeguato ai fabbisogni reali con cui si intende partecipare al Bando Estate 
Insieme della Fondazione CRC.  
La compilazione del modulo NON comporta l’iscrizione al centro.  
Le modalità di iscrizione verranno comunicate in base al progetto 
finanziato. 

Grazie per la collaborazione 
 

DA RESTITUIRE ENTRO IL 12.02.2025 C/O UFFICIO SEGRETERIA O 
VIA MAIL ( segreteria@comune.garessio.cn.it ) 


