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In Campania Iniziativa a favore dell'Occupazione Giovanile
7 By o
Fondo Sociale Europeo o Alle Soliticke Socim
- Investiamo nel tuo futuro

REGIONE CAMPANIA
I





PAR Campania Garanzia Giovani DGR 117/2014 – Misura Servizio Civile Regionale DGR 424/2014 – DD n. 18 del 10/03/2015
MODELLO O - Rimborso spese di viaggio
All'Ente __________________

Il/la sottoscritto/a: 

Cognome |_______________________________________________________________________________________ 

Nome |__________________________________________________________________________________________ 

Nato/a a |______________________________________________________| Prov. |____________________________ 

Il |_____________________| C.F. |____________________________________________________________________ 

Residente a |_____________________________________________________________________________________ 

Indirizzo |________________________________________________________________________________________ 

Recapito telefonico |________________________________________________________________________________ 

e-mail |__________________________________________________________________________________________ 

IBAN |___________________________________________________________________________________________ 

Volontario/a di servizio civile nel progetto |______________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

presso la sede di |_________________________________________________________________________________ 

dell’Ente |________________________________________________________________________________________ 
CHIEDE che gli/le vengano rimborsate le spese di viaggio sostenute per |_____________________________________

________________________________________________________________________________________________

Si allegano alla presente i titoli di viaggio in originale: 

	1
	Andata
	Da:
	A:
	Euro

	2
	Andata
	Da:
	A:
	Euro

	3
	Andata
	Da:
	A:
	Euro

	4
	Ritorno
	Da:
	A:
	Euro

	5
	Ritorno
	Da:
	A:
	Euro

	6
	Ritorno
	Da:
	A:
	Euro

	TOTALE EURO
	


Data, ___/___/___ _______________________________ 

Firma __________________________________________
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