
   Al Dirigente Scolastico  del  Liceo Classico
 “Megara” Augusta  

Oggetto. Richiesta rimborso viaggi di istruzione.

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

C.F………………………………………..  genitore dell’alunno/a      …. ……………………………….

frequentante  l’Istituto …………………………………….... classe …………… sezione ………………

CHIEDE

Il rimborso della quota di Euro………. …versata per viaggio di istruzione a ………………………….. 

Si allega copia della  ricevuta del bollettino di versamento o di bonifico bancario, codice fiscale del 
richiedente e  IBAN per accredito bancario (non carte pre- pagate). 

Augusta___________________________
Firma

______________________________


