
ISTITUTO COMPRENSIVO STATALE “NAZARIO SAURO” 
SEDE DIREZIONE E SEGRETERIA Via Vespri Siciliani, 75 – 20146 Milano Tel. 02/884.44486 Fax 02/884.44487 

Scuola dell’Infanzia Via Soderini, 41 -20146 – Scuola Primaria “Nazario Sauro” Via Vespri Siciliani, 75  
 Scuola  Secondaria I grado Sperimentale ad orientamento musicale Rinascita A. Livi Via Rosalba Carriera, 12/14 

E-mail miic8fy00n@istruzione.it C.M.MIIC8FY00N  Distretto Scolastico 090 
 

A tutto il personale docente e ata       Milano, 29.1.2015 
ICS Vespri Siciliani, 75        Prot. 400/B26     
Loro sedi  
 
Oggetto: PROPOSTA DI PERCORSI DI ATTIVITÀ NATATORIA NELLA MICRO – PISCINA DI VIA VESPRI SICILIANI 

PER ADULTI E BAMBINI  
 
Con la presente ho il piacere di comunicare a tutte le SS.LL. che in collaborazione con il Comune di Milano e FIN 

– Federazione Italiana Nuoto – quest’anno è possibile proporre alcuni percorsi di  attività natatoria rivolti a 
1) Signore lavoratrici interne alle 3 scuole e mamme delle 3 scuole: corsi di acqua Fitness (acqua – Gym) 
2) Bambini da 6 mesi a 3 anni insieme ad  1 genitore; 
3) Bambini di età 3-5 anni 
I corsi dovrebbero realizzarsi nei mesi di marzo – aprile –maggio con una durata di 10 incontri  al 

raggiungimento minimo di 7-8 iscrizioni per gli adulti; 5-6 iscrizioni per i bambini.  
L’ avvio dei corsi presumibile è previsto per la I^/II^ settimana di marzo; il  ricevimento iscrizioni entro il 

9.2.2015; il pagamento quota di iscrizione dovrà avvenire al ricevimento di conferma di avvio dei corsi, prima 
dell’avvio degli stessi; il costo è comprensivo di assicurazione e tesseramento settore propaganda FIN. 

Queste sono le  modalità organizzative: 
1) Signore lavoratrici interne alle 3 scuole e mamme delle 3 scuole: corsi di acqua Fitness (acqua – Gym): 

10 incontri – costo 65€;  
orari: martedì e mercoledì dalle ore 13,00 alle ore 13,45 oppure dalle ore 13,45 alle ore 14,30;  per eventuali 

informazioni le SS.LL. si potranno rivolgere all’istruttrice sig. a Noemi ( per accedere ai locali piscina  occorre  portare 
ciabattine   o sovrascarpe!!!) 

2) Bambini da 6 mesi a 3 anni insieme alla mamma: 10 incontri – costo 75€; 
   orari: martedì o mercoledì( da definire) dalle ore 14,30 alle ore 15,00;   
3) Bambini di età 3-5 anni costo 75€;  
orari:  sabato mattina  ore 10,00 -10,45; 10,45-11,30; 11,30-12,15. 
Prima dell’avvio dei corsi verrà distribuito un pro –memoria del materiale necessario all’attività. 
Al fine di predisporre le migliori condizioni organizzative, si chiede di compilare il modulo di adesione- iscrizione 

specificando il corso prescelto. Tale modulo dovrà essere riconsegnato al mattino nell’atrio della scuola di via Vespri 
Siciliani  - al sig. Felice - e successivamente le persone interessate verranno contattate per il versamento della quota 
e la restituzione delle informazioni necessarie. Lunedì 9.2.2015  dalle ore 9,00 alle ore 12,00 la dott.ssa Alberta 
Sandri  verificherà le iscrizioni e sarà disponibile per eventuali ragguagli “tecnici” da fornire agli iscritti. Con 
l’iscrizione ci si impegna a pagare la quota. E’ obbligatorio il certificato medico da consegnare alla prima lezione. 

 
Si informano  infine  tutte le ss.ll. che venerdì 13.2.2015  si terrà una riunione rivolta ai genitori delle 3 scuole  

dalle ore 17,30 alle ore 18,00 per presentare i corsi per adulti: dalle ore 18,00 alle ore 18,30  per presentare i corsi 
per i bambini (6 mesi – 3 anni e 3-5 anni). Chi fosse interessato può intervenire 

Distinti saluti 
 
                                                     

                                                              Il Dirigente Scolastico  
                                                                Dott.ssa Anna Sandi 

 
 
 
 
 
 
 

mailto:miic8fy00n@istruzione.it


AL DIRIGENTE SCOLASTICO 
DELL’ICS VESPRI SICILIANI,75 
 
Il   sottoscritto _____________________________________ docente/ Ata del’ICS Via Vespri Siciliani,75 – Milano,  nato a 

__________________  il _________________________, residente a _____________________ in via 
__________________________,  Codice fiscale _____________________ recapito telefonico ___________________, genitore 
del bambino ____________________________ nato a __________________  il _________________________, residente a 
_____________________ in via ___________________, Codice fiscale _____________________  

presa visione della circolare prot.    /B26  chiedo  l’iscrizione e mi  impegno a pagare la quota relativa a  
 
 1) corso di acqua Fitness   nel seguente giorno ed orario  

martedì 13,00 – 13,45  13,45 -14,30  

mercoledì 13,00 – 13,45  13,45 -14,30  
Mettere una crocetta sulla scelta RICHIESTA 

 
 2)Corso per  Bambini da 6 mesi a 3 anni insieme ad  1 genitore; 

martedì ( da definire) 14,30 – 15,00  

Mercoledì (DA DEFINIRE)  14,30 – 15,00  
Mettere una crocetta sulla scelta RICHIESTA 

 
 3)Corso per  Bambini di età 3-5 anni 

SABATO( da definire) 10,00 – 10,45  

 10, 45 -11,30  

 11, 30  -12,15  
Mettere una crocetta sulla scelta RICHIESTA 

Data_________________________    Firma________________________________ 

 

 
AL DIRIGENTE SCOLASTICO 
DELL’ICS VESPRI SICILIANI,75 
  
Il   sottoscritto _____________________________________ docente/ Ata del’ICS Via Vespri Siciliani,75 – Milano,  nato a 

__________________  il _________________________, residente a _____________________ in via 
__________________________,  Codice fiscale _____________________ recapito telefonico ___________________, genitore 
del bambino ____________________________ nato a __________________  il _________________________, residente a 
_____________________ in via ___________________, Codice fiscale _____________________  

presa visione della circolare prot.    /B26  chiedo  l’iscrizione e mi  impegno a pagare la quota relativa a 
 
 1) corso di acqua Fitness   nel seguente giorno ed orario  

martedì 13,00 – 13,45  13,45 -14,30  

mercoledì 13,00 – 13,45  13,45 -14,30  
Mettere una crocetta sulla scelta RICHIESTA 

 
 2)Corso per  Bambini da 6 mesi a 3 anni insieme ad  1 genitore; 

martedì ( da definire) 14,30 – 15,00  

Mercoledì (DA DEFINIRE)  14,30 – 15,00  
Mettere una crocetta sulla scelta RICHIESTA 

 
 3)Corso per  Bambini di età 3-5 anni 

SABATO( da definire) 10,00 – 10,45  

 10, 45 -11,30  

 11, 30  -12,15  
Mettere una crocetta sulla scelta RICHIESTA 

 
Data_________________________    Firma________________________________ 
 
 
 
 
 



 
 

ISTITUTO COMPRENSIVO STATALE “NAZARIO SAURO” 
SEDE DIREZIONE E SEGRETERIA Via Vespri Siciliani, 75 – 20146 Milano Tel. 02/884.44486 Fax 02/884.44487 

Scuola dell’Infanzia Via Soderini, 41 -20146 – Scuola Primaria “Nazario Sauro” Via Vespri Siciliani, 75  
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A tutti i genitori         Milano, 29.1.2015 
ICS Vespri Siciliani, 75      Prot.  401/B26 
Loro sedi  
 
Oggetto: PROPOSTA DI PERCORSI DI ATTIVITÀ NATATORIA NELLA MICRO – PISCINA DI VIA VESPRI 

SICILIANI PER ADULTI E BAMBINI  
 
Con la presente ho il piacere di comunicare a tutte le SS.LL. che in collaborazione con il Comune di Milano e con 

FIN – Federazione Italiana Nuoto – quest’anno è possibile proporre alcuni percorsi di  attività natatoria che sono 
rivolti a 

4) Signore lavoratrici interne alle 3 scuole e mamme delle 3 scuole: corsi di acqua Fitness (acqua – Gym) 
5) Bambini da 6 mesi a 3 anni insieme ad  1 genitore; 
6) Bambini di età 3-5 anni 
I corsi dovrebbero realizzarsi nei mesi di marzo – aprile –maggio con una durata di 10 incontri  al 

raggiungimento minimo di 7-8 iscrizioni per gli adulti; 5-6 iscrizioni per i bambini.  
L’ avvio dei corsi presumibile è previsto per la I^/II^ settimana di marzo; il  ricevimento iscrizioni entro il 

9.2.2015; il pagamento quota di iscrizione al ricevimento di conferma di avvio dei corsi; il costo è comprensivo di 
assicurazione e tesseramento settore propaganda FIN; 

Queste sono le  modalità organizzative: 
4) Signore lavoratrici interne alle 3 scuole e mamme delle 3 scuole: corsi di acqua Fitness (acqua – Gym): 

10 incontri – costo 65€;  
orari: martedì e mercoledì dalle ore 13,00 alle ore 13,45 oppure dalle ore 13,45 alle ore 14,30;  per eventuali 

informazioni le SS.LL. si potranno rivolgere all’istruttrice sig.a Noemi (ricordarsi di portare ciabattine o sovra-
scarpe!!!) 

5) Bambini da 6 mesi a 3 anni insieme alla mamma: 10 incontri – costo 75€; 
   orari: martedì o mercoledì( da definire) dalle ore 14,30 alle ore 15,00;   
6) Bambini di età 3-5 anni costo 75€;  
orari:  sabato mattina   dalle ore 10,00 -10,45; 10,45-11,30; 11,30-12,15. 
Prima dell’avvio dei corsi verrà distribuito un pro –memoria del materiale necessario all’attività. 
Al fine di predisporre le migliori condizioni organizzative si chiede di compilare il modulo di adesione- iscrizione 

specificando il corso prescelto. Tale modulo dovrà essere riconsegnato al mattino nell’atrio della scuola di via Vespri 
Siciliani  - al sig. Felice - e successivamente le persone interessate   verranno contattate per il versamento della quota 
e la restituzione delle informazioni necessarie. Lunedì 9.2.2015  dalle ore 9,00 alle ore 12,00 la dott.ssa Alberta 
Sandri  verificherà le iscrizioni e sarà disponibile per eventuali ragguagli “tecnici” da fornire agli iscritti. Con 
l’iscrizione ci si impegna a pagare la quota. E’ obbligatorio il certificato medico da consegnare alla prima lezione. 

 
Si informano  infine  tutte le SS.LL. che venerdì 13.2.2015  si terrà una riunione rivolta ai genitori delle 3 scuole  

dalle ore 17,30 alle ore 18,00 per presentare i corsi per adulti: dalle ore 18,00 alle ore 18,30  per presentare i corsi 
per i bambini (6 mesi – 3 anni e 3-5 anni). 

 
 
                                                     

                                                              Il Dirigente Scolastico  
                                                                Dott.ssa Anna Sandi 

 
 
 

mailto:miic8fy00n@istruzione.it


AL DIRIGENTE SCOLASTICO 
DELL’ICS VESPRI SICILIANI,75 
 
Il   sottoscritto _____________________________________ docente/ Ata del’ICS Via Vespri Siciliani,75 – Milano,  nato a 

__________________  il _________________________, residente a _____________________ in via 
__________________________,  Codice fiscale _____________________ recapito telefonico ___________________, genitore 
del bambino ____________________________ nato a __________________  il _________________________, residente a 
_____________________ in via ___________________, Codice fiscale _____________________  

presa visione della circolare prot.    /B26  chiedo  l’iscrizione e mi  impegno a pagare la quota relativa a  
 
 1) corso di acqua Fitness   nel seguente giorno ed orario  

martedì 13,00 – 13,45  13,45 -14,30  

mercoledì 13,00 – 13,45  13,45 -14,30  
Mettere una crocetta sulla scelta RICHIESTA 

 
 2)Corso per  Bambini da 6 mesi a 3 anni insieme ad  1 genitore; 

martedì ( da definire) 14,30 – 15,00  

Mercoledì (DA DEFINIRE)  14,30 – 15,00  
Mettere una crocetta sulla scelta RICHIESTA 

 
 3)Corso per  Bambini di età 3-5 anni 

SABATO( da definire) 10,00 – 10,45  

 10, 45 -11,30  

 11, 30  -12,15  
Mettere una crocetta sulla scelta RICHIESTA 

 
Data_________________________    Firma________________________________ 

 
_________________________________________________________________ 
 
 
 
AL DIRIGENTE SCOLASTICO 
DELL’ICS VESPRI SICILIANI,75 
  
Il   sottoscritto _____________________________________ docente/ Ata del’ICS Via Vespri Siciliani,75 – Milano,  nato a __________________  il 

_________________________, residente a _____________________ in via __________________________,  Codice fiscale _____________________ recapito 
telefonico ___________________, genitore del bambino ____________________________ nato a __________________  il _________________________, 
residente a _____________________ in via ___________________, Codice fiscale _____________________  

presa visione della circolare prot.    /B26  chiedo  l’iscrizione e mi  impegno a pagare la quota relativa a 
 
 1) corso di acqua Fitness   nel seguente giorno ed orario  

martedì 13,00 – 13,45  13,45 -14,30  

mercoledì 13,00 – 13,45  13,45 -14,30  

Mettere una crocetta sulla scelta RICHIESTA 
 
 2)Corso per  Bambini da 6 mesi a 3 anni insieme ad  1 genitore; 

martedì ( da definire) 14,30 – 15,00  

Mercoledì (DA DEFINIRE)  14,30 – 15,00  

Mettere una crocetta sulla scelta RICHIESTA 
 
 3)Corso per  Bambini di età 3-5 anni 

SABATO( da definire) 10,00 – 10,45  

 10, 45 -11,30  

 11, 30  -12,15  

Mettere una crocetta sulla scelta RICHIESTA 
 
 
Data_________________________    Firma________________________________ 
 

 


