
FONDAZIONE SCUOLA CIVICA 
DELLE ARTI E DELLA CULTURA
DI CARUGATE

Modulo Richiesta Rimborso

Al fine di poter disporre il rimborso del proprio corso la seguente domanda deve pervenire compilata in ogni sua parte
entro il 30 Maggio all'indirizzo info@fondazionecarugate.it. Le richieste pervenute dopo tale data non potranno essere
evase. Il rimborso è pari al 30% dell'importo del corso, è esclusa dal rimborso la quota di iscrizione pari a 55 euro.

Possono fare richiesta di rimborso tutti coloro che hanno pagato entrambe le rate, chi non avesse ancora pagato la 
seconda rata dovrà mettersi in contatto con la Segreteria per conoscere l'importo dell'eventuale bonifico.

Coloro i quali hanno usufruito dello sconto “secondo corso/secondo familiare” pari al 15% devono mettersi in 
contatto con la Segreteria per conoscere l'importo esatto.

Nome e Cognome dell'alunno :______________________________________________________________________

Codice Fiscale: __________________________________________________________________________________

Indirizzo di residenza: _____________________________________________________________________________

Corso frequentato: ________________________________________________________________________________

Insegnate:_______________________________________________________________________________________

Giorno e ora:____________________________________________________________________________________

Frequenza: |_| Monosettimanale   |_| Bisettimanale

Parente iscritto a altro corso:________________________________________________________________________

Secondo corso frequentato;_________________________________________________________________________

Terzo corso frequentato:___________________________________________________________________________

Iscrizione versato importo e data: ____________________________________________________________________

Prima rata versata importo e data: ____________________________________________________________________

Secondo rata versata importo e data: __________________________________________________________________

Conto corrente intestato a:__________________________________________________________________________

IBAN:__________________________________________________________________________________________

Allegare copia documento d'identità

mailto:info@fondazionecarugate.it

