UNIONE DI COMUNI “Alta Marmilla”
(Provincia di Oristano)
Via Anselmo Todde, 18 CAP 09091 – Ales
Tel. 0783 91998 PEC unionealtamarmilla@pec.it - C.F. 90037280956 / P.IVA 01116370956




Al Responsabile dell’ Ufficio affari scolastici
Dell’ Unione di Comuni Alta Marmilla


Il/La sottoscritto/a (Nome_____________________________ (Cognome)_______________________
nato/a a____________________________ il _______________________
Codice Fiscale __________________________________residente a __________________________ in Via_______________________________________________n._________CAP____________________
tel ______________________________email_______________________________________________ 
in qualità di: 
☐ Genitore 
☐ Tutore 
dell’alunno/a (Nome)_______________________________(Cognome)_________________________

CHIEDE

di poter rateizzare il debito pregresso relativo al servizio di Refezione Scolastica per un importo complessivo di €_________________ come da sollecito di pagamento del 08.09.2026 a causa di
☐ Temporanee difficoltà economiche

☐ Altro: 

specificare____________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________



PROPONE

il seguente piano di rientro:

N. rate richieste: ____________________

Importo rata mensile: € ______________________

Dichiara di essere a conoscenza che:

· L’accoglimento della domanda è subordinato al rispetto del Regolamento del Servizio di Mensa Scolastica per la scuola dell’Infanzia e Primaria dell’Unione di Comuni Alta Marmilla approvato con deliberazione dell’Assemblea dei Sindaci n.25 del 10.08.2026 e in particolare all’art. 14;

· L’accoglimento della domanda è subordinato altresì al rispetto del Regolamento  generale delle Entrate dell’Unione di Comuni Alta Marmilla approvato con deliberazione dell’Assemblea dei Sindaci n.24 del 10.08.2026 e in particolare all’art.16;

· Il mancato pagamento di n.2 rate consecutive comporta la decadenza dal beneficio e l’immediata riscossione dell’intero importo residuo

· L’ammissione al servizio per i prossimi anni scolastici è subordinata al rispetto del piano di rateizzazione approvato.

Si allega:

☐ Copia Documento di Identità in corso di validità

☐ ISEE



Luogo __________________ Data _______________________________



Firma del Richiedente

________________________________________
