AREA I “ STRUZIONE URD”

PRIMARIA
SCOLASTICA
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OGGETTO: Richiesta rimborso buoni pasto acquistati e non consumati per sospensione del servizio di

mensa scolastica nel periodo di emergenza COVID 19 Anno Scolastico 2019/2020.
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Frequentante la Scuola:
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CHIEDE
Il rimborso di N° buoni pasto relativi allanno scolastico 2019/2020 per Iimporto di
€ e ——————— acquistati ma non utilizzati causa sospensione del servizio di mensa scolastica per
I’emergenza COVID 19
Ai fini del rimborso si indica il seguente CODICE IBAN:

Luogo e data Firma

Si Allega:
= Fotocopia del documento di riconoscimento in corso di validite
= Copia del pagamento effettuato
= Buoni pasto non utilizzati da restituire
= Copia IBAN Intestato al richiedente.
= COPIA DEL VERSAMENTO C.C. P, O BONIFICO EFFETTUATO IN FAVORE DELLA TESORERIA COMUNALE






