Al Sig. Sindaco
del Comune di

TREVICO
Oggetto: Servizio di Trasporto Scolastico, anno 2016-2017
1 sottoscritt ,nat a
i/ , tesidente a TREVICO in
, nella qualita di genitore
dell’alunn_ iscritt. all’a.s.
2016/2017 presso la scuola di Trevico,
CHIEDE

di poter usufruire del servizio di trasporto e mensa scolastica per 1 propri_ figli
, pagando la relativa quota di

compartecipazione.

Trevicoli / /2016

Firma




