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RICHIESTA RIMBORSO VIAGGIO DI ISTRUZIONE
II/La sottoscritto/a ___________________________________________________________
genitore dell'alunno/a _______________________________________________________
iscritto/a alla classe	sez.	per l'anno scolastico________________	
NON Autorizza il proprio figlio a partecipare al viaggio d’istruzione che si terrà presumibilmente nel periodo dal 03/04/2019 al 17/04/2019 e, pertanto, chiede il rimborso della quota versata, di € ___,___ come da allegata ricevuta di versamento, da effettuare a mezzo bonifico in conto corrente bancario o postale intestato a:
____________________________________________________________________
nato/a a	il 	
C.F. _______________________________________	Città _______________________
Indirizzo ____________________________________	telefono ____________________
Codice IBAN ________________________________ 
Data ____________							
                                                                                                               Firma
                                                                                       ________________________________
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