
 
        

 

All’Ufficio Scuola del 

Comune di  

Gallicano nel Lazio 
 

 

OGGETTO: RICHIESTA DI AMMISSIONE AL SERVIZIO DI REFEZIONE SCOLASTICA. 

 

 

Il /La sottoscritto/a____________________________________________________________nato/a 

a _______________________________________________________ il _____________________ 

CF: _____________________________________ residente in _____________________________ 

Via_________________________________________ c.a.p. ______________________________ 

Tel. Casa ________________  Cell_______________________ Tel. Lavoro__________________ 

e-mail__________________________________________________________________________ 

CHIEDE  

 

Per il proprio figlio/a ________________________________________ nato/a il _______________ 

 

a ______________________________________ , frequentante  per l’anno scolastico 2020/2021 la: 

 

[O] SCUOLA DELL’INFANZIA Classe ________ Sez._____    

[O] SCUOLA PRIMARIA Classe ________ Sez._____    

 

L’AMMISSIONE AL SERVIZIO DI REFEZIONE SCOLASTICA 
 

Il/La sottoscritto/a si impegna con la presente al pagamento anticipato della quota dovuta. 

Dichiara inoltre: 

[O] che trattasi di prima iscrizione al servizio mensa scolastica; 

[O] di essere in regola con i pagamenti dei pasti della annualità precedente; 

[O] di aver presentato domanda di rateizzazione per regolarizzare il debito dell’annualità precedente 

La presente istanza costituisce DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETÀ 

ai sensi degli articoli 38 e 47 del DPR n. 445/2000 e s.m.i. 

 

 

Gallicano nel Lazio li, __________________       Firma_______________________________ 

 

Documenti da allegate: 

• documento di identità del richiedente. 
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