








ALLA DIRIGENTE SCOLASTICA









I.C. DANTE MONDA-ALFONSO VOLPI










CISTERNA DI LATINA

Oggetto: Richiesta restituzione acconto/saldo viaggio istruzione a _________________________________

Il/la sottoscritto/a________________________________________________________________________

Nato/a a_________________________________________il_____/________/___________e residente in

_________________________________________ alla via________________________________________

Tel.________________________________padre/madre dell’alunno/a______________________________

Della classe________sezione_________________presso Codesto Istituto Comprensivo.

Chiede
La restituzione dell’acconto di € .__________________________relativo al viaggio

d’Istruzione a ______________________________________________________.

Con la presente indica le modalità di restituzione dell’acconto/saldo attraverso Bonifico Bancario/Postale.











 Firma________________________
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IBAN: intestato a :____________________________________________________
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Si allega fotocopia carta di identità del richiedente.

Si raccomanda la compilazione accurata del modello in quanto un IBAN errato potrebbe bloccare la procedura di perfezionamento di rimborso.

N.B. IL PRESENTE MODELLO DEVE ESSERE SOTTOSCRITTO DAL SOGGETTO TITOLARE DEL C/C E INVIATO ESCLUSIVAMENTE VIA MAIL AL SEGUENTE INDIRIZZO DI POSTA ELETTRONICA: ltic838007@istruzione.it

