SETTORE 4 Settore Dipartimentale “Istruzione “
U.0 4.2 Servizi scolastici

RICHIESTA SERVIZIO DI RISTORAZIONE SCOLASTICA

Per gli/le alunni/e che si iscrivono alla scuola dell'Infanzia — a partire dall’anno scolastico 2022/2023
(da consegnare alla Segreteria dell'Istituto Comprensivo allegato alla domanda di iscrizione)

11 sottoscritto/intestatario del servizio

Nome

Codice Fiscale | | | | | | | | |

telefono cellulare

mail

residente in via/piazza

localita CAP

Provincia

Genitore/tutore dell’alunna/o

M F nata/o

Codice Fiscale | | | | | | | | |

il | | |

residente in via/piazza

localita CAP

Provincia

iscritta/o presso la scuola

sezione

CHIEDE

Pammissione al servizio comunale di refezione, a partire dall’a.s. 2022/2023 e per tutto il ciclo

scolastico;

DICHIARA

di avere, per l'a.s. 2022/2023 altri figli iscritti al servizio di refezione scolastica i cui nominativi vengono

di seguito riportati:

Alunna/o M F
nata/o il | | |
Codice Fiscale ||| || [ [ [ [_[_[_[_[[_[[|_|

Alunna/o M F
nata/o il | | |

Codice Fiscale | | | | | | | | |
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DICHIARA

1 che lindirizzo presso il quale dovranno essere inviate le comunicazioni inerenti il servizio ¢

ilseguente:

2 di aver preso visione e di accettare le modalita di regolamentazione del servizio riportate di
seguito;

3 di essere consapevole dell’obbligo del regolare pagamento delle quote di compartecipazione
alcosto del servizio, determinate dall’ Amministrazione Comunale;

4 di essere consapevole che in caso di dichiarazioni non veritiere il/la sottoscritto/a sara passibile
di sanzioni penali;

5 di essere informato/a, ai sensi del D.Lgs. n. 196/2003 (codice in materia di protezione dei dati
personali) cosi come modificato dal D.Lgs. 101/2018 che i dati personali raccolti saranno trattati,
anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente
dichiarazione viene resa;

6 di autorizzare non autorizzare il trattamento dei dati per la realizzazione di indagini di

gradimento eseguite direttamente dall’ Amministrazione Comunale o tramite societa specializzata.

Data Firma




	RICHIESTA SERVIZIO DI RISTORAZIONE SCOLASTICA
	CHIEDE
	DICHIARA
	DICHIARA
	______________________


