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…l…sottoscritta/o______________________________________________ 
 
Data di nascita________________________Luogo di nascita______________ 
 
Codice fiscale____________________________cittadinanza______________ 
 
Residente a___________________________Provincia___________________ 
 
via/civico ________________________________________CAP____________ 
 
e-mail:_________________________________Telefono:_________________ 
 
esercente la responsabilità genitoriale 
 
 sul minore:    _________________________________________________ 
 
Data di nascita________________________Luogo di nascita______________ 
 
Codice fiscale________________________cittadinanza__________________ 
 
frequentante l’istituto_____________________________________________ 
 
nell’anno scolastico_______________________________________________ 
 

CHIEDE 

 

di subentrare come intestatario della/e istanza/e e dei pagamenti delle 

rette/tariffe dei Servizi: (barrare i servizi dei quali usufruisce il minore) 

 

□ Refezione  

□ Prescuola  

□ Trasporto  
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DATI DEL GENITORE ATTUALMENTE INTESTATARIO 

 

Il/la sottoscritto/a________________________________________________ 

nato/a, _________________________________il_______________________ 

C.F._______________________________________________ 

 

ACCONSENTE 

 

Per il minore di cui sopra, alla variazione di intestazione della/e istanza/e e 

dei pagamenti delle rette/tariffe dei Servizi qui indicati. 

 
 
 

 

Data______________ 

 

 

_____________________________ 

 

_____________________________ 

Firma precedente intestatario 
(leggibile) 

Firma nuovo intestatario 
(leggibile) 

 

Il presente modulo in formato PDF deve essere inviato via e-mail agli indirizzi                         
di posta elettronica: istruzione@cert.comune.fe.it      e       dirittoallostudio@comune.fe.it    
allegandovi copia del documento di identità in corso di validità di entrambi i genitori 
richiedenti. 

Tutta la documentazione deve essere in formato PDF  ( no foto o altri formati) 

 


