AL DIRIGENTE SCOLASTICO

ISTITUTO COMPRENSIVO

T.TASSO

RICHIESTA RIMBORSO VIAGGIO DI ISTRUZIONE

Il/La sottoscritto/a……………………………………………………………….  nato/a a …………………………………………..

il …………………………………… residente a ………………………….....................................CAP...........................

in via ………………………………………………………………….….  Telefono/cellulare ……………………..…………

Codice fiscale ………………………………………………………………, nella qualità di genitore/tutore  dell’alunno/a…………………………………………………………………………………………………

frequentante la classe/sezione ……….……della scuola (indicare il plesso) …………………………………………………
CHIEDE  IL RIMBORSO
della quota di €……….  versata per l’uscita didattica  c/o La Fattoria Didattica Monte di Narnia, Panni (FG)

	


 Mediante riscossione per cassa;

	


Mediante accredito sul conto corrente bancario/postale intestato a …………………………………………………………….…………………

Codice IBAN (27 caratteri)

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Firma del genitore/tutore
____________________ 

