TON MAN]
1O MENSA a.s. 2018/201°

Dato 'imminente avvio del servizio mensa a.s. 2018/2019 destinato agli alunni della SCUOLA
D’INFANZIA, per poter usufruire del servizio i genitori dovranno presentare all’Ufficio Cultura ¢ P.L
del Comune di Caulonia o all’'Ufficio Servizi Sociali Distrettuale in via Brigida Postorino a Caulonia
Marina apposita domanda corredata obbligatoriamente da Attestazione ISEE relativa ai redditi 2017 e
fotocopia carta di identita.

Il modello di domanda potra essere ritirato presso 'Ufficio Cultura e P.I. del Comune o presso
P'Ufhcio Servizi Sociali Distrettuale.

Le tariffe relative ai buoni pasto per gli alunni che intendono usufruire del servizio per la.s.

2018/2019 sono:

ISEE REDDITO 2015 Buono Pasto Buono Pasto

per 1 figho per 2 o piu’ figh
1* fascia da € 0,00 ad € 7.000,00 € 2,00 € 3,00
2’ fascia da € 7.000,01 ad € 15.000,00 € 2,50 €3,75
3* fascia da € 15.000,01 € 3,20 € 4,50

I genitori dovranno provvedere in tempo utile al ritiro dei buoni pasto presso gli uffici comunali, (Ufficio
Cultura e P.I. del Comune di Caulonia e Ufficio Servizi Sociali Distrettuale - via Brigida Postorino a
Caulonia Marina) previa consegna della ricevuta del versamento effettuato su conto corrente postale:

CcCuon: 11269891
Intestato a : Comune di Caulonia
Causale: Buoni Pasto per ****" ***** (indicare cognome - nome dell’alunno/a) scuola

materna di ***"***** (indicare la sede della scuola frequentata)
Eseguito da: Cognome e nome del genitore che ha presentato la domanda per il servizio mensa.

Il buono pasto, compilato in tutte le sue parti, dovra essere consegnato al personale della ditta che
gestisce 1l servizio mensa entro e non oltre le ore 10:00.

Chi ¢ sprovvisto del buono pasto non potra usufruire del servizio mensa.

Caulonia i 11.10.2018
11 Responsabile del Servizio
D.ssa Legnarda=reco

¢




Riservato all’Ufficio

-

COMUNE DI CAULONIA | FAsCIA

N° FIGLI

Citta Metropolitana di Reggio Calabria
\

RICHIESTA SERVIZIO MENSA a.s. 2018/19

SO DS -7o 5 (o= Tas i L5 £ ) - N PP
nato/aa .....cooeeiiiiiiiiiiinn i residente a .........coeeviviininenennnnn.
allaVia ..o, 11) PO

in qualita di genitore avente n° figli che frequentano la scuola d'infanzia

fa richiesta

per I’anno scolastico 2018/2019 del servizio comunale di mensa scolastica per :

B natoa .......cceeeenenenen. il
frequentante la scuola d'infanzia di ......................... classe.....ccooiviviniiiiiinn,
2] e natoa .....ceeeeeeiiennen 1 O PR
frequentante la scuola d’infanzia di ...................... ... classe......c.coceeiiniinn,
B) natoa .....c..cccoeeein 1
frequentante la scuola d'infanzia di .......................... classe......cccovieiiiininnn
Allega alla presente

1 Attestazione Isee relativa ai redditi 2017

U Fotocopia Carta di Identita

Caulonia, i ..oooeviviienn Firma

...........................................



