MENSA - 7

Al COMUNE DI CASTEL VOLTURNO

Ufficio Pubblica

[STANZA PER LA FRUIZIONE DEL SERVIZIO DI
MEMNSA SCOLASTICA
ANNO SCOLASTICO 2018-2019

o o s e DO s o B e T B e T e B SR

Tetetonocelhdlars:. oo oo nannan v o

Indirizzo di posta elettronica: ... . ..... ..

istruzione

(indicarc obblisatwriamente il numero di telefone ecllulare o telefono fisso per cventuali
comunicazioni e per  'acquisto_ticket informatizzati se attivato dall’Ente ¢ qualora posseduts

Uindirizzo di posta eletironica)

CHIEDE
di poter froire del servizio di mensa scolastica per 1 propn h}:h di sewuito indicati:
COGNOME NOME DATA DI | PLESSO
NASCITA FREGQUENTATO

Infanya

“Primaria_ !

T nlanzia

i Primana

I Tnfanoa

7 Primaria

A ![E:g'! :.npm certilicazione ISEE 2018;
~ Allega copia documento di riconescimento valido:
" Dichiara di non accedere alle agevolazione tari[faric

Castel Volturmag, ... oL .. Firme del dichiarante

TARIFFE SERVIZI0 REFEZIONE SCOLASTICA 20182019

L FASCIA _ fMl‘UR i{:} i":FF _ IMPORTO TARIFFE ) .
i da€0a€ 1000000 E 1,10 a buono pasto |
”f [ alire C--ﬁ“;i-i'}iﬁ_{iﬁ S ] £ 2.30 a buona pasto |

"LE SUDDETTE TARIFFE POTRANNO SUBIRE VARIAZIONI DAL 1£01/2019

M.B.:

Le domande devono essere consegaate all’ullicio protocelle del Comune.

Per accedere alle agevolazioni tarilfarie ally domanda deve essere allegata copin del ¢
51 anno 2018, nonché copia di un decwmente di riconoscimento valido

i pagamentn della wrilfa pud esserc ¢lelluate seeondae le secnent maodalini:

- prEEED U Servizio Tesoreria del Comuee Ji Casiel ¥oluro st i Via Reoing Marohesita n.260
i ITFEIRTN]

- versamento sub e e po B934 24 intestiio & Serviaie Lesorena - o de 4 asiel Y

"'Fll" ._J| !



