[image: http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/thumb/0/00/Emblem_of_Italy.svg/390px-Emblem_of_Italy.svg.png]
ISTITUTO D’ISTRUZIONE SUPERIORE STATALE
		LICEO SCIENTIFICO “G.B. BENEDETTI”
LICEO LINGUISTICO E LICEO SCIENZE UMANE “N. TOMMASEO"
Castello, 2835 - VE 30122 Tel. 041-5225369 - Fax 041-5230818

[bookmark: _GoBack]
Il/La sottoscritto/a _________________________________________________________
nato/a a ________________________________________ (_____) il_____/_____/_____
Codice fiscale del genitore  |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|	
genitore/trice dell’alunno/a __________________________________________________

Frequentante nell’anno scolastico scorso 2021_ / 2022__ la classe _______ sezione _______
CHIEDE
il rimborso del versamento cauzionale di ____€ 150_____________, per il seguente motivo:
rimborso partecipazione progetto YOUTH ON THE MOVE – LINGUA FRANCESE
DICHIARA
di scegliere la seguente modalità di pagamento per il corrispettivo del rimborso:
X Accredito su c/c bancario / postale intestato o cointestato a:
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
	
COORDINATE BANCARIE IBAN

	ID NAZ
	CIN E
	CIN
	ABI
	CAB
	NR. C/C

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	



Istituto bancario/postale ____________________________________ N° agenzia ______	
Indirizzo ___________________________________________________ C.A.P.: ______

Città___________________________________________________________________
	
Indirizzo per eventuali comunicazioni:	
Sig./Sig.ra ______________________________________________________________	
Via _________________________________________________ n. _____ C.A.P. _____

Città _____________________ Prov. _________ Tel/Cell. ________________________			


Venezia, ______/______/_________

	______________________________
	(FIRMA)
________________________________________________________________________________
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