          Al Presidente della Comunità Montana 
Medio Sangro Zona R

Via G. Marconi

66040 Q U A D R I

Oggetto:Richiesta rimborso spese viaggio studenti pendolari Scuole Medie Superiori

                Anno Scolastico 2009/2010

Il/la sottoscritto/a _______________________nato/a________________________il___________________

Residente a ____________________________in Via________________________________n°___________

CHIEDE

L’assegnazione del contributo di cui all’Avviso Pubblico datato il 29/07/2010.

A tal fine

DICHIARA

· Di essere iscritto/a presso l’Istituto___________________________________________________________

Di ______________________________Classe_________________,di aver frequentato l’intero anno 

scolastico, oppure fino al __________________________________;

· Di aver sostenuto per il trasporto la spesa complessiva di €_________________;

· Di essere a conoscenza di quanto previsto dal DPR n.° 445/2000, e successive variazioni, sulla responsabilità penale cui può andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci.

ALLEGA

· La dichiarazione ISEE del proprio nucleo familiare riferita all’anno 2009;
· Le ricevute o copie degli abbonamenti e/o dei biglietti inerenti la spesa sostenuta, o certificato della Ditta di trasporto.

__________________Lì____________

FIRMA DELLO STUDENTE

____________________ 

        

Firma del Genitore

    (se lo studente è minorenne)

   _________________________

