                                                               Al Dirigente Scolastico 
                                                                                dell’Istituto Tecnico Tecnologico
                                                                                                “FEDI - FERMI” 
     P I S T O I A
Il / La sottoscritt  …        ........................……….....................……………………………………………………
nat….  a    ……………………………………………………………………………..…………………………………………………………
il  ………………………..      CODICE  FISCALE 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


residente a ………………………………………………………………………………………………………………………………………..
   -    genitore dell’alunno   ………………................................................……     classe   ………………
   -    STUDENTE  MAGGIORENNE
C H I E D E
il rimborso della somma di €    ……………      versate per ………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………...
a seguito    ……………………………………………………………………………………………   con la seguente modalità:  
ACCREDITO   su c/c bancario  intestato al richiedente  presso la seguente Banca:
  ……………………………………………………………………………………………………………………………………
IBAN:
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Pistoia, ……../………/……….                                         Firma ____________________________
Restituire a pttf01000r@istruzione.it
