
 
 
 
 

AL SINDACO 
  

DEL COMUNE DI MORANO SUL PO 
 
 
 
 
Il sottoscritto ____________________________________residente in____________________ 

CODICE FISCALE____________________________________________________________ 

telefono_____________________________________________________________________ 

genitore dell'alunno___________________________________________________________ 

 

frequentante nell'anno scolastico 2023/2024 : 

 
l’ Asilo Nido  della  scuola  
 
 ___________________________________________________________________________ 
 

 
CHIEDE 

 
 
Il contributo previsto dal Comune di Morano sul Po per le famiglie residenti i cui figli frequentano 
asili nido presenti sul territorio casalese e limitrofo . 
 
 
 
Morano sul Po, lì ___________________ 
                        In fede 
 
                                                                                           ________________________________ 
 
 
 
 
 
 
Coordinate bancarie del conto intestato a_________________________________ 
 per l'accredito del contributo: 
 
IBAN________________________________________________ 


