
 

All’Ufficio Servizi Scolastici 

Comune di Castel Rozzone (BG) 

Mail: segreteria2@comune.castelrozzone.bg.it  

 

 

Castel Rozzone, _______________ 

 

OGGETTO: RICHIESTA CERTIFICAZIONE SPESE MENSA SCOLASTICA ANNO 2020. 

 

Il/la sottoscritto/a _________________________________ residente a ____________________ in 

via _________________________ tel.___________________ in qualità di genitore di 

___________________________ nato/a a______________________ 

il________________________ CF.______________________  residente 

a_______________________ in via ______________________ frequentante la classe 

___________________ della scuola _________________________ di Castel Rozzone, avendo 

usufruito del servizio di mensa scolastica durante il l’anno 2020, con la presente richiede, ai fini 

della dichiarazione dei redditi, idonea certificazione relativa alle presenze in mensa del/la figlio/a 

per l’anno 2020, dichiarando che lo stesso ha utilizzato buoni in misura intera (bianchi)/ridotta 

(rosa). 

 

____________________________ 

 

 

Allegati:  

- giustificativi di spesa relativi all’acquisto dei buoni mensa 


