modulo di richiesta iscrizione online
Al Dirigente A.O.V"
Ufficio di Refezione Scolastica
Via Garibaldi, 6
70043 Monopoli (BA)

Oggetto: Servizio di Refezione Scolastica 2020/2021. Richiesta iscrizione online.
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a madre O padre O tutrice legale O tutore legale

CHIEDE

O di poter iscrivere per la prima volta al servizio di refezione scolastica 2020/2021, i seguenti minori:
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O  di poter riconfermare al servizio di refezione scolastica 2020/2021, i seguenti minori:
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ALLEGA

Attestazione ISEE vigente, per ottenimento dell’agevolazione tariffaria

Documenti personali del genitore richiedente il servizio (carta d’identita e/o patente di guida)
Codice fiscale del minore da iscrivere

Codice fiscale del genitore richiedente il servizio

Eventuale certificato medico per intolleranze e/o allegrie alimentari del minore

Modulo “Accettazione Iscrizioni Online Refezione” firmato dal genitore richiedente il servizio

ODoooaoo

La presente richiesta viene:
O inviata all’Ufficio di Refezione Scolastica all’indirizzo: angela.todisco@comune.monopoli.ba.it
O consegnata all’Ufficio Protocollo del Comune di Monopoli, sito in Via Garibaldi 6, per coloro che non dispongono di
PC

Monopoli................

Firma del richiedente

Informativa sul trattamento dei dati personali

(ai sensi del Regolamento Comunitario 27/04/2016, n. 2016/679 e del Decreto Legislativo 30/06/2003, n. 196)
[ |dichiaro di aver preso visione dell'informativa relativa al trattamento dei dati personali pubblicata sul sito internet del Comune di
Monopoli, titolare del trattamento delle informazioni trasmesse all'atto della presentazione dell'istanza.




