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Prot. 479.9181 5 ROSSANO, 13/10/2017

Ai genitori di tutti gli alunni dell’Istituto Comprensivo II Rossano
Al personale Docente e Ata

Oggetto : richiesta quota assicurazione e contributo volontario -

Il Consiglio di Istituto nell’ultima riunione del 13 ottobre 2017, ha deliberato di richiedere ai
genitori di tutti gli alunni e a tutto il personale docente e non, una quota/contributo pari ad €
6,00.

Nel ringraziareper la Vostra disponibilita, desidero ricordare le finalita cui & destinato il vostro
contributo:

a) QUOTA ASSICURATIVA OBBLIGATORIA pari ad € 4,70, & destinata alla copertura della
polizza che copre ogni alunno per i casi di infortunio, nell'ambito delle attivita scolastiche sia
all'interno degli edifici della Scuola che all’esterno durante le uscite. Il contratto di
assicurazione con ia compagnia BENACQUISTA & consultabile dalla fine di ottobre sul sito della
scuola, nella sezione Albo Pretorio — Assicurazione -

b)Y CONTRIBUTO VOLONTARIO pari ad € 1.30 per consentire un maggior acquisto di
materiale sanitario. I} Vostro sostegno e infatti prezioso per questi fini, considerato che le
assegnazioni dei fondi da parte del Ministero della Pubblica Istruzione, sone destinate ad una
pluralita di iniziative.

La quota sara ritirata dalle insegnanti coordinatori di classe in collaborazione con i genitori
rappresentanti entro il 04 novembre 2017,

Si ringrazia per la collaborazione, per il sostegno offerto ali’iniziativa della scuola e si
inviano cordiali salut.

IL DIRIGENTE SCOLASTICO
Dott.ssa Celestma D'Alessandro
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