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A TUTTE LE FAMIGLIE DELL’ISTITUTO SAN GIORGIO 

 

Pavia, 13 settembre 2017 

 

Cari genitori,  

come già comunicato nei giorni scorsi, l’Istituto San Giorgio e l’Associazione Genitori Scuola 

Arcobaleno sono lieti di proporvi un momento di convivenza per iniziare al meglio l’anno scolastico 

2017/2018. La festa si terrà il prossimo   

 

SABATO 23 SETTEMBRE  

presso il santuario della Bozzola a Garlasco (PV) 

 

con il seguente PROGRAMMA:  

11:30 Accoglienza 

12:30 Pranzo 

14:00  GIOCHI PER TUTTA LA FAMIGLIA  

16:00 Merenda 

16:30 SANTA MESSA PREFESTIVA 

 

Per consentire una corretta organizzazione della giornata e delle quantità di cibo (che verrà 

cucinato in loco), vi preghiamo di restituire all’insegnante il modulo sul retro, 

debitamente compilato e firmato, comprensivo di quota di partecipazione entro lunedì 

18 settembre.  

 

Il modulo va compilato da TUTTI anche in caso di non partecipazione: un modulo per ogni 

bambino. 

  

Le famiglie con più di un figlio frequentante l’Istituto (e che quindi ricevono più moduli) dovranno 

compilare una sola volta la parte di “prenotazione pranzo”.  

 

Si ricorda che tutti i minori dovranno essere accompagnati da almeno un adulto (in altre parole 

non è consentito lasciare il figlio da solo alla festa).  

L’invito si può estendere anche a parenti ed amici.  

 

La festa è organizzata dai genitori, quindi se volete darci una mano siete decisamente i benvenuti: 

basta scrivere una mail all’indirizzo mail AGEN.Pavia@gmail.com. 

 

Cordiali saluti 

 

Emanuele Benzi 

Presidente AGEN 

Santina Made’ 

Direttore Generale Cooperativa Arcobaleno  

Istituto San Giorgio  
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MODULO DI ISCRIZIONE ALLA FESTA DI INIZIO ANNO 
 

Il modulo va compilato da tutti, anche in caso di non partecipazione: un modulo per ogni bambino 

 

L’alunno/a _________________________________________ della Classe ________  

 

[ ] NON PARTECIPA alla festa di sabato 23 settembre 

 

[ ] PARTECIPA alla festa ma ha prenotato il pranzo sul modulo di (indicare il nome e classe del 

fratello/sorella o amico/a) ____________________________________________________  

 

[ ] PARTECIPA alla festa, compila il modulo qui sotto per la prenotazione del pranzo e consegna 

la relativa quota di partecipazione alla propria insegnante 

 
Ai sensi dell’articolo 13 del D.Lgs. 196/2003, il sottoscritto presta il proprio consenso al trattamento dei dati per la corretta 
erogazione dei servizi acquistati.  

Firma ________________________________________________ 

 

 ____________________________________________________________________________  
 

MODULO DI PRENOTAZIONE DEL PRANZO 
 

Un solo modulo può essere utilizzato per iscrivere tutta la famiglia al pranzo, compresi parenti e 

amici: basta indicare il numero di persone per le quali si prenota (e quindi si paga) ogni opzione di 

menu. I soldi vanno consegnati all’insegnante (possibilmente contati) insieme al presente modulo.  

 

 Costo per 

persona 

Quante 

persone? 

Totale € 

SOLO primo piatto (Pasta al pomodoro) 3,00€ 
 

 
 

SOLO secondo e contorno  

(Panino con salamella e patatine fritte) 
6,00€   

Menù completo (primo, secondo e 

contorno) 
8,00€ 

 

 
 

 

 
TOTALE   

L’acqua è compresa per tutti con possibilità di acquistare bibite e vino in loco  

 

Saranno predisposte portate alternative in sostituzione del menu previo accordo diretto con i 

diretti  interessati; per questa ragione indicare. Nome e n. di telefono:  _________________  

 

SEGNALAZIONE ALLERGIE e INTOLLERANZE N. persone 

  

  
Ai sensi dell’articolo 13 del D.Lgs. 196/2003, il sottoscritto presta il proprio consenso al trattamento dei dati per la corretta 
erogazione dei servizi acquistati.  

Firma _______________________________________________ 


