
 
 

 

 

WALKING CAMP LUGLIO 2023 
INFANZIA A.M. LAPINI 

MODULO DI ISCRIZIONE 
 
 

 

Il sottoscritto (padre/madre) 
 

Cognome e nome …………………………………….…………………………………C.F……………………………………………………………… 

Tel ……………………………………………… altro tel …….……………………………………Mail……………………………………………..……. 

CHIEDE 

l’iscrizione del proprio figlio/a 

Cognome e nome …………………………………….………………………………….C.F……………………………………………………………… 

Luogo e data di nascita……………………………………………………………………………………………………………………………………. 

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

 

al Centro Estivo 2023 organizzato dalla Walking Coop. sociale presso i locali della Scuola 

CONSERVATORIO ANTINORI Corso Garibaldi 226 Perugia, per le seguenti settimane.  
 

Indicare con una crocetta le opzioni prescelte: 
 

 

□ dal 3 al 7 luglio □ dal 10 al 14 luglio  □ dal 17 al 21 luglio  □dal 24 al 28 luglio  

□ 7.30 – 14.00 € 85,00  □ 7.30 – 16.00 € 105,00 □ 7.30 – 18.00 € 125,00 
 

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

□ tutto il mese di luglio:  

□ 7.30 – 14.00 € 295,00 □ 7.30 – 16.00 € 380,00 □ 7.30 – 18.00 € 450,00 
 

La quota è comprensiva di Assicurazione, Pasti, e maglietta del Walking Camp  
 

MODALITA’ DI PAGAMENTO: BONIFICO BANCARIO 

Banca Intesa San Paolo – IBAN: IT27P0306909606100000000838   Intestato a WALKING SOC. COOP. 

 

Al fine della partecipazione alle attività suddette, dichiara inoltre di accettare le condizioni di seguito 

riportate: 

Condizioni generali 

1. Il centro estivo avrà inizio lunedì 3 luglio e terminerà venerdì 28 luglio. Ogni settimana ed ogni 

fascia oraria sarà attivata con almeno 8 iscritti; in caso di mancata attivazione la quota verrà 

restituita. 

2. La Scuola provvederà alla colazione che sarà servita a tutti i bambini alle ore 09.10,  

3. Il pagamento della quota deve avvenire all’atto dell’iscrizione. E’ prevista una riduzione del 10% 

 per l’iscrizione al campus del secondo figlio. 

4. In caso di mancata partecipazione del bambino non verrà restituita la quota versata. 
 

 
 

data__________________ 

Firma  

_____________________________________ 


