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Richiesta rimborso spese docenti accompagnatori
Al Dirigente Scolastico
del Liceo Artistico Petrocchi
Pistoia

Il/1a sottoscritt

nell’anno scolastico

o Docente A TEMPO INDETERMINATO

o Docente A TEMPO DETERMINATO

CHIEDE

gli/le sia corrisposto il rimborso spese per:

(specificare se trattasi di viaggio d’istruzione, visita guidata o altro)

(specificare la localita)

ALLEGARE ORIGINALI FATTURE, RICEVUTE, SCONTRINI PARLANTI, BIGLIETTI, ECC.

DATA DI PARTENZA DA Pistoia/Quarrata ALLE ORE
DATA DI RITORNO A Pistoia/Quarrata ALLE ORE

(firma)
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RIMBORSO (COMPILAZIONE A CURA DELLA SEGRETERIA

SPESE ALBERGO

SPESE PASTI

SPESE VIAGGIO

TOTALE DA RIMBORSARE

NON SONO AMMESSE A RIMBORSO ALTRE SPESE

Pistoia i,

VISTO SI LIQUIDA:

11 Dirigente Scolastico
Rita Gaeta
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