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AL DIRIGENTE SCOLASTICO
DELL’IHIS CURIE-LEVI
COLLEGNO

Oggetto: RICHIESTA DI RIMBORSO

1l/La sottoscritta/o NOME......oivve it COZNOME ..ottt it e e

Genitore/tutore dell’allievo/a nome ... COZNOME ...ttt ae e eee e e,

Iscritto/a alla classe ..... sez........... Lo} perfa.s. (o
CHIEDE

Hrimborse di€ ..., versati indata ...

(causale/motivo del VerSamEnt): ... i ittt e e et e e e e e e et e

Intestato a 1IS CURIE LEVI
E utile indicare il motivo per cui si richiede il rimborso (per esempio: uscita didattica non usufruita)

COMPILARE 1 SEGUENTI DATI DEL GENITORE/TUTORE RICHIEDENTE

Intestatario del ¢/c a cui fare il rimborso
(genitore/tutore richiedente) NOME ....ovtiiiiis i COZNOMIE «ou it iieetsereenernsters e taners et anteneaneentans
CODICE FISCALE

- [ [ ¢ [ [ @ [ [ [ [ ]

Natoil.....oooooiie a (comune di NASCHA)... ... oiiit i e {provincia) ................
Residentaa ................... e e e

VI GO S0 L et ettt et e e e e e e e e e tel/cell.
e-mail.......... SRR TSSO ' ‘

COORDINATE IBAN

N N N N e s I

E OBBLIGATORIO ALLEGARE
1) LA FOTOCOPIA DELLE COORDINATE IBAN PER IL RIMBORSO
2) LA FOTOCOPIA DEL CODICE FISCALE DEL GENITORE/TUTORE RICHIEDENTE

Collegno.....coooviiiiiiiici Firma. . cooooioii

L vist ¢li atti d’ufficio si autorizza il rimborso totale

1L D.S.G.A. 1L DIRIGENTE SCOLASTICO
Angela Castronuovo dott. Giampaolo SQUARCINA

Rimborso effettuato con mandato.......... Dl iveereiaen AZOT et teiiarreviiaieas delo



