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	COMUNE DI CARONNO PERTUSELLA

Assessorato

Istruzione Cultura Sport e Tempo libero
Via 4 Novembre, 130

Tel 02 965 12 216

istruzione@comune.caronnopertusella.va.it
www.comune.caronnopertusella.va.it
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SERVIZIO DI RISTORAZIONE SCOLASTICA

MODULO CONTESTAZIONI

PERIODO 14/9 – 30/11/2009

Il sottoscritto ………………………………………..……..codice identificativo …………….

genitore  di ……………………………………………………………………………….

frequentante il Servizio di Ristorazione Scolastica presso la scuola ………………………………..

segnala quanto segue

CONTESTAZIONE PASTI

giorno    __________________________  motivo______________________________ 

giorno    __________________________  motivo______________________________ 

giorno    __________________________  motivo______________________________ 

SEGNALAZIONE RICARICA

giorno________________ esercente__________________ motivo___________________

giorno________________ esercente__________________ motivo___________________                          

giorno________________ esercente__________________ motivo___________________                          

Caronno Pertusella, li                                                   ___________________________ 

                                                                                                    firma                   
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ALLEGATO B


CONTESTAZIONE N._____________________________ 

(00/00/0000COGNOME)
COMUNE DI CARONNO PERTUSELLA

Assessorato Istruzione Cultura Sport e Tempo Libero

Via 4 Novembre 130 - Tel.029651216-fax.0296512215

istruzione@comune.caronnopertusella.va.it
Spettabile 

UFFICIO ISTRUZIONE 

Data ………………………………….

OGGETTO: CHIARIMENTO O CONTESTAZIONE PAGAMENTI RELATIVI AL SERVIZIO DI RISTORAZIONE SCOLASTICA - 



ANNO SCOLASTICO 2009/2010  

UTENTE: 

Cognome e Nome del genitore pagante ………………………………………………………………………..

Codice Fiscale …………………………………………………………………………………………………..

Residente in ………………………………………….  Via ……………………………………………………

E-mail ………………………………………………..  Cellulare n. …………………………………………...

Cognome e Nome dell’alunno ………………………………………………………………………………….

Scuola frequentata …………………………………… Classe e sezione ………………………………………

Se desidera richiedere chiarimenti o contestare su una transazione (prenotazione pasti e/o ricarica credito) per una delle ragioni sotto elencate, La preghiamo di voler compilare questo modulo in ogni sua parte e di inviarcelo firmato e completo degli allegati via mail a istruzione@comune.caronnopertusella.va.it oppure di consegnarlo agli sportelli dell’ufficio Istruzione negli orari di apertura al pubblico o in alternativa presso gli uffici protocollo o URP in piazza Pertini 103. 

1 -CHIARIMENTI 

1 A  FORMCHECKBOX 
 osservazioni sui dati di iscrizione al servizio: il titolare del conto rileva imprecisioni di registrazione dei dati anagrafici e comunica le variazioni come sotto indicato: 

GENITORE PAGANTE, dati da inserire, correggere, aggiornare: 

…………………………………………………………………………………………………………………...

…………………………………………………………………………………………………………………...

ALUNNO FREQUENTANTE, dati da inserire, correggere, aggiornare: 

…………………………………………………………………………………………………………………...

…………………………………………………………………………………………………………………...

1 B   FORMCHECKBOX 
 richiesta di informazioni: il titolare del conto non riconosce la transazione e richiede informazioni aggiuntive al fine di poter identificare l’addebito o l’accredito riportato sul promemoria analitico dei movimenti

	DATA  OPERAZIONE
	Indicare se 
PASTO/RICARICA
	IMPORTO
	CHIARIMENTO RICHIESTO

	
	
	
	

	
	
	
	


2 -CONTESTAZIONI

2 A   FORMCHECKBOX 
 Errore di attribuzione fascia: il titolare del conto rileva l’errata attribuzione del costo unitario del pasto/la mancata applicazione dello sconto per iscrizione di due alunni od oltre al servizio/altri errori di fascia

	FASCIA APPLICATA
	COSTO PASTO
	Osservazioni 

	
	
	

	
	
	


Se la contestazione riguarda l’applicazione della tariffa in base al valore ISEE allegare la copia della dichiarazione ISEE presentata al momento dell’iscrizione al servizio (non sono ammesse variazioni durante l’anno scolastico)

Se la contestazione riguarda la mancata applicazione degli sconti previsti per più alunni iscritti al servizio appartenenti allo stesso nucleo familiare elencare di seguito i nomi, la scuola e la classe dei figli che usufruiscono del servizio mensa: 

1) …………………………………………………………………………………………………………..

2) …………………………………………………………………………………………………………..

3) …………………………………………………………………………………………………………..

4) …………………………………………………………………………………………………………..

2 B   FORMCHECKBOX 
 Errore di PROCESSAMENTO (registrazione) PASTI: il titolare del conto rileva l’addebito di pasti non usufruiti, come elencato di seguito:

	DATA  PASTO CONTESTATO
	MOTIVO 
	NOTE

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


I pasti prenotati e non usufruiti per uscita anticipata dalla scuola oltre le 10.30 del mattino vengono addebitati come da regolamento del servizio. 

L’assenza dell’alunno da scuola e/o l’uscita anticipata prima delle 10.30 nella giornata di cui si contesta l’addebito deve essere giustificata da documento vistato e timbrato dalla scuola. 

2 C   FORMCHECKBOX 
 Errore di PROCESSAMENTO RICARICA: il titolare del conto rileva il mancato o parziale accredito delle ricariche effettuate presso i punti POS come elencato di seguito

	DATA  RICARICA CONTESTATA
	NOME DEL NEGOZIO 
	IMPORTO RICARICA

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


Per la correzione o l’integrazione della ricarica è obbligatoriamente necessario allegare la fotocopia leggibile dello scontrino di ricevuta con l’importo a credito che non è stato interamente o parzialmente ricaricato. 

2 D   FORMCHECKBOX 
 Errore di PROCESSAMENTO BUONI PASTO CARTACEI 2008/2009 : il titolare del conto rileva il mancato o parziale accredito dei buoni pasto cartacei avanzati dall’anno precedente e per i quali ha presentato apposita richiesta entro e non oltre il 31/12/2009, come elencato di seguito 

	ALUNNO 

(cognome e nome)
	N. DEI BUONI ARRETRATI MANCANTI
	IMPORTO UNITARIO DEL BUONO
	NOTE

	
	
	
	

	
	
	
	


Allegare la fotocopia della ricevuta rilasciata al momento della presentazione della richiesta di accredito dei buoni cartacei avanzati l’anno precedente. 

Non si processano accrediti per le richieste presentate oltre il termine del 31/12/2009. 

3 - RICHIESTA DUPLICATI CODICI 

3 A   FORMCHECKBOX 
 Richiesta dati di accesso al conto elettronico per smarrimento codici: il titolare del conto non è in grado di effettuare pagamenti o verificare il proprio saldo per smarrimento dei codici come indicato (segnare l’opzione che ricorre)

 FORMCHECKBOX 
 CODICE UNIVOCO UTENTE PER IL PAGAMENTO PRESSO IL POS

(si può utilizzare anche la carta CRS Carta Regionale Servizi del genitore registrato quale pagante)

 FORMCHECKBOX 
 CODICE UTENTE ACCESSO AL SITO WEB 

 FORMCHECKBOX 
 NUOVA PASSWORD DI ACCESSO AL SITO WEB

Firma

------------------------------------------------------------------------

DOCUMENTI ALLEGATI N. ____________

 FORMCHECKBOX 
 COPIA DICHIARAZIONE ISEE PRESENTATA ALL’ATTO DI ISCRIZIONE AL SERVIZIO 

 FORMCHECKBOX 
 COPIA “ESTRATTO CONTO” DELLA POSIZIONE CONTESTATA

 FORMCHECKBOX 
 DICHIARAZIONE DELLA SCUOLA PER L’ASSENZA DELL’ALUNNO 

 FORMCHECKBOX 
 COPIA SCONTRINO DELLA RICARICA CONTESTATA

 FORMCHECKBOX 
 COPIA RICEVUTA DELLA RICHIESTA DI ACCREDITO BUONI CARTACEI

 FORMCHECKBOX 
 ……………………………………………………………………………………….

IMPORTANTE

Le operazioni devono essere contestate entro 60 giorni dalla loro realizzazione (giornata di fruizione del pasto o avvenuta ricarica presso il POS) 

In caso di contestazione la richiesta verrà processata solo in presenza di tutti i documenti richiesti. 
RICEVUTA DELLA CONTESTAZIONE N._____________________________ 

(00/00/0000COGNOME)

SERVIZIO RISTORAZIONE SCOLASTICA

ANNO SCOLASTICO 2009/2010 
                                   Firma dell’impiegato dell’Ufficio ricevente
