	
	


	
	
	


                                                                                                               Marcheno, ___________________
OGGETTO: RICHIESTA RIMBORSO A.S. ……………………………
Io sottoscritto ________________________________________, C.F._______________________________________

nato a____________________________residente a_______________________in  via_____________________n.___

genitore  dell’alunno/a __________________________________nato il__________________a___________________,
frequentante nell’a.s. ……………….   la classe ____sez._____ della scuola primaria/ secondaria di___________________

CHIEDO
Il rimborso della quota versata per attività /uscita didattica/ viaggio d’istruzione_______________________________
____________________________________________, da accreditare sul conto corrente con le seguenti coordinate:
· INTESTATARIO/I C/C:   ___________________________                  _____________________________

· BANCA: _______________________​​​________
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


· IBAN:
Cordiali saluti                                                                                                                 Il genitore richiedente
                                                                                                                                  ______________________________

