BOLLETTA SERVIZI SCOLASTICI TRAMITE E-MAIL

ll/La sottoscritto/a

Nato/a a

residente in via

CHIEDE L'INVIO DELLE BOLLETTE SERVIZ|I SCOLASTICI

intestate a

tramite il seguente indirizzo di posta elettronica da attivare alla prima bollettazione utile:

D |

Argenta, Firma
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