Al Direttore Amministrativo del
Conservatorio Statale di Musica “LICINIO REFICE”
FROSINONE
RICHIESTA RIMBORSO CONTRIBUTO DIDATTICO
Il presente documento e gli allegati dovranno essere inviati, esclusivamente in formato PDF, al seguente

indirizzo e-mail:
alessia.orologio@conservatorio-frosinone.it
Generalita dell’allievo richiedente:

...L.. sottoscritt... COZNOME ...oviiiiiiiiii i NOME .o

Nt @ o Prov ......oooee sessoO0MOF

cr.__

Telefono .oovviiiii i email. ..o s
CHIEDE il rimborsodi € .................oco.ens per i seguenti motivi di errore materiale:

OVersamento di un importo maggiore del contributo didattico dovuto per 'a.a. ...............

OVersamento della tassa........oovviiiiiiiiiiiiiiiiiiii e, non destinata al Conservatorio per 'a.a. ............ooo..

Scegliere il destinatario del rimborso (allievo o genitore/ tutore), compilando solo il box del beneficiario scelto (in_caso di studente minorenne il

beneficiario deve essere il genitore/ tutore)
Coordinate bancarie/postali (ALLIEVO)

Intestatario del conto:

COZNOME. ..ttt NOME oot
N N 1 POV ...ooiiiiiii sessoo0MoOF
CF

Banca/Uff.postale ..........ooooooii Vid oo Citta ..o

Coordinate bancarie/postali (GENITORE/TUTORE)

Intestatario del conto:

COGNOME. .. .u ittt Nome ..oviiiiii

Nat...oa o 1 PLOV ..oviiiiini sesso0MOF
cCv._

IBAN N N e —
Banca/Uff.postale ........ooveiiiiiiiiiiiiiiiiieas VI oo e (O A

Si allegano:

1. Copia della ricevuta di versamento del contributo di cui si chiede il rimborso
2. Copia dell’isee universita dell’anno di riferimento
3. Copia documento d’identita dell’allievo

4. Copia documento d’identita del genitore/tutore (NEL CASO SI SCELGA COME BENEFICIARIO IL GENITORE/TUTORE)

Data ..o Firma dellallievo .....ooiiiniii e

Firma del genitore/tutore. .......ccoooiiiiiiiiiiiiiiiiiin..



