
        
       Al Dirigente Scolastico       

           dell’ Istituto Comprensivo  

    “Mario Giacomelli” 

 

     

 

Oggetto: Richiesta di rimborso somme anticipate. 

 
 
 
 
Il/La sottoscritto  _______________________ in qualità di _______________________________ 

 

DICHIARA  

 

di aver speso  € __________ per l’acquisto di ____________________________________ relativi 

al Progetto o Attività ______________________________ e  pertanto ne chiede il rimborso. 

 

Si allega/no il documento/i originali giustificativi della spesa sostenuta.  

  

Senigallia, _________________ 

 

FIRMA DEL RICHIEDENTE 

     

       _______________________________ 
 


