
Nome …………………………………..
Cognome …………………………………..

N° figli iscritti a La Traccia    ……. Classe figlio 1 ………………………………….
Classe figlio 2 ………………………………….
Classe figlio 3 ………………………………….
Classe figlio 4 ………………………………….

Ammontare dell’aiuto richiesto (Specificare) …………………………………..
Motivo della richiesta difficoltà economica collegata a emergenza COVID □

altro (specificare)
……………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………..

Riferimenti per contatto Mail (specificare) …………………………………..
Telefono (specificare) …………………………………..


