
 
COMUNE DI BELFORTE DEL CHIENTI 

Provincia di Macerata 

 

 

 
 

 

62020 Belforte del Chienti – Piazza Umberto I – Tel e Fax 0733 951010 – 951011 

E-mail : info@comune.belfortedelchienti.mc.it - PEC: comune.belforte.mc@legalmail.it 
P. I. 00269440434 

Nome e cognome del/la bambino/a ……………………………………………….. 

Nome e cognome dei genitori ….……………………………………………………. 

         ….…………………………………………………… 

Data di nascita del/la bambino/a ……………………………………………………. 

Telefono e mail            …………………………………………………….. 

       …………………………………………………….. 

Situazione lavorativa dei genitori (barrare la casella di interesse) 

 Attualmente 
inoccupato 

Lavoro  
part-time 

Lavoro  
tempo pieno 

Padre    

Madre    
 

Turno 

• Mattino  

• Pomeriggio 

• Mattino e pomeriggio 
 

__________________     ______________ 

         Data         Firma 
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