
 
MINISTERO DELL’ISTRUZIONE e DEL MERITO 

ISTITUTO COMPRENSIVO DI CORSO CAVOUR - PAVIA  

Scuola dell’Infanzia – Scuola Primaria – Scuola Secondaria di Primo Grado 
Corso Cavour, 49 - 27100 Pavia (PV) - tel. 0382.26884   

e-mail: pvic82900r@istruzione.it– PEC: pvic82900r@pec.istruzione.it – Web: www.icdicorsocavourpv.edu.it 
C.F. 96069400180 - Codice univoco di fatturazione elettronica: UF4QFG- Codice IPA: iccc2 

 

MODULO RESTITUZIONE 

PASS BICICLETTA 

a.s. 202…-202… 

Il sottoscritto: 

 
NOME ………………………………………………………… COGNOME …………………………………………………………………… 

 
Consapevole delle sanzioni penali e civili, nel caso di dichiarazioni mendaci, di formazione o uso di atti falsi, richiamate 
dall’art.76 del DPR n. 445 del 28/12/2000, sotto la propria responsabilità  

 

 

Dichiara di: 
 

RESTITUIRE PRESSO LA SEGRETERIA DIDATTICA IL PASS - SERVIZIO DI PARCHEGGIO BICICLETTE 

USUFRUITO 

 

  Per SÉ STESSO, in qualità di DOCENTE ם

  Per SÉ STESSO, in qualità di PERSONALE ATA ם

 

in servizio presso il plesso Leonardo da Vinci 

 

 ………… Per L’ALUNN ………………………………………………………………………CLASSE …………… SEZ ם

 

 

 

 

 

Pavia, …………………. 
 

 

Firma ……………………………………………………. 
 

 

 

 
AA/tm 
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