
                            Alla S.e.r.i.s.  srl
                       Piazza Dante  4
                             18100 Imperia (Im) 
 

         Imperia, ____/_____/_________ 

 

 

OGGETTO: RICHIESTA RIMBORSO BUONI PASTO           N°_______________ 

 

 

Il/la sottoscritto/a ____________________________________ residente in________________________ 

 

Via_________________________________________________________ tel. _____________________ 

 

  Cod. Fisc. _________________________________________, acquisite le informazioni dal Titolare del  

 

trattamento ai sensi dell’art. 13 del Reg. Ue 2016/ 679, dichiarando di essere nel pieno possesso dei diritti  

 

di esercizio della potestà genitoriale/tutoria nei confronti del Minore _____________________________  

 

frequentante la scuola___________________________________________________________________   

 

iscritto in data __________________________ chiede il rimborso dell’importo di € _________________ 

 

corrispondente al credito del borsellino digitale con accredito presso  

 

________________________________IBAN________________________________________________ 

 

_______________. 

 

Distinti saluti        ______________________________ 

 

Allegato: ricevuta digitale. 

          firma 

 

             =>/=> 

 

TAGLIANDO DI RICEVUTA DELLA RICHIESTA                        N°__________________ 

 

 

Si rilascia la presente quale ricevuta della soprastante richiesta di rimborso della somma di € 

_________________ da parte del Sig./Sig.ra ______________________________ residente in 

_________________ Via _____________________________ Genitore del 

minore________________________  

 

 

Imperia ____/____/________   L’addetto ____________________________ 

          



Vista la richiesta di rimborso retrostante; 

 

verificata l’inesistenza di pendenze debitorie 

 
OPPURE 

 

verificata una situazione di pendenza debitoria per € ____________________ e pertanto  

 

si propone il rimborso |__| totale / |__| parziale in € ____________________ / |__| il rifiuto di rimborso  

 

con utilizzo dei buoni pasto dei quali è richiesto il rimborso a ripiano della situazione debitoria 

 

Imperia ___/ ___/ ____       L’Addetto 

 

Visto quanto sopra 

 

si dispone il rimborso |__| totale in € _________________________________                      

 

il rimborso |__| parziale in € ____________________   

 

  |__| il rifiuto di rimborso 

 

con utilizzo dei buoni pasto dei quali è richiesto il rimborso a ripiano della situazione debitoria 

 

Imperia ___/ ___/ ____        

 

 

          L’Addetto 

            Seris srl    

      

        ______________________  


