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Amministrazione destinataria
Comune di Zelo Buon Persico

Ufficio destinatario
Ufficio sociali, culturali, scolastici e sanita

Domanda di iscrizione al servizio di trasporto scolastico

Il sottoscritto genitore, tutore o affidatario

Cognome Nome Codice Fiscale
Data di nascita Sesso Luogo di nascita Cittadinanza
Residenza
Provincia Comune Indirizzo Civico SNC | CAP
L]
Telefono fisso Telefono cellulare Posta elettronica ordinaria Posta elettronica certificata
CHIEDE

I'iscrizione al servizio di trasporto scolastico per il seguente minore

generalita del minore utilizzatore del servizio

Cognome Nome Codice Fiscale
Data di nascita Sesso Luogo di nascita Cittadinanza
Scuola Classe Sezione

CHIEDE INOLTRE
che il/la figlio/a possa usufruire del servizio di trasporto scolastico nelle seguenti modalita

O |solo andata

O | solo ritorno

O |andata e ritorno

anche per le seguenti attivita

Attivita

L] |pre scuola

[ ] |post scuola

L] [attivita integrative

nei seguenti giorni

Giorni

L] [lunedi

L] | martedi
L] [ mercoledi
L] |giovedi
L] [venerdi




Valendosi della facolta prevista dall'articolo 46 e dall'articolo 47 del Decreto del Presidente della Repubblica 28/12/2000,
n. 445, consapevole delle sanzioni penali previste dall'articolo 76 del Decreto del Presidente della Repubblica
28/12/2000, n. 445 e dall'articolo 483 del Codice Penale nel caso di dichiarazioni non veritiere e di falsita in atti,
DICHIARA
di aver effettuato la scelta o richiesta in osservanza delle disposizioni sulla responsabilita genitoriale di cui agli
articoli 316, 337-ter e 337-quater del Codice Civile, che richiedono il consenso di entrambi i genitori

che il/la figlio/a iscritto/a & residente

O in cascina, frazione o in abitazione fuori centro abitato di Zelo Buon Persico

O  in unabitazione del centro di Zelo Buon Persico

di essere a conoscenza che i genitori sono responsabili del’accompagnamento e sorveglianza dei bambini fino alla
salita sullo scuolabus e che al ritorno i bambini potranno scendere alla fermata solo in presenza di uno dei genitori
o di una persona adulta delegata dalla famiglia salvo nel caso di manleva

di aver preso visione e accettato il Regolamento comunale vigente riguardante I'accesso e la fruizione del servizio
di trasporto scolastico

di essere in regola con il pagamento del contributo di tutti i figli per la frequenza del servizio di trasporto scolastico
dell’anno precedente

di essere a conoscenza che la richiesta d’iscrizione non da diritto al servizio ma che la domanda verra valutata ed
eventualmente accettata anche sulla base dei criteri di priorita previsti dal Regolamento comunale vigente

U]

di autorizzare il/i proprio/i figlio/i ad usufruire in modo autonomo del servizio di trasporto scolastico esonerando |l

Comune e I'ente gestore del servizio dalle responsabilita connesse all'adempimento dell'obbligo di vigilanza nella

salita e discesa del mezzo, nel tempo di sosta alla fermata e nel tragitto dalla fermata alla propria abitazione

(Legge 04/12/2017, n. 172 di conversione dell'articolo 19 bis del Decreto legge 16/10/2017, n. 148)

L] dinon ravvisare particolari situazioni di pericolo e di ritenere compatibile tale attivita con il minore di cui si
responsabile, in considerazione dell’eta, del grado di autonomia e dello specifico contesto, nell’ambito di un
processo volto all’auto responsabilizzazione

L] diessere consapevole che il minore sara lasciato alla fermata assegnata perché acceda autonomamente a
scuola e in seguito rientri alla propria abitazione

[l cheillla figlio/a iscritto/a al servizio & portatore di handicap

| allega pertanto documentazione attestante lo stato di invalidita

O |di provvedere ad accompagnare e riprendere il bambino alla fermata e prevista
O |di delegare la seguente persona maggiorenne ad accompagnare e riprendere il bambino alla fermata prevista

Cognome Nome Codice Fiscale

Data di nascita Sesso Luogo di nascita Cittadinanza

Grado di parentela

Elenco degli allegati
(barrare tutti gli allegati richiesti in fase di presentazione della pratica ed elencati sul portale)
documentazione attestante lo stato di invalidita

0O

copia del documento d'identita
(da allegare se il modulo é sottoscritto con firma autografa)
altri allegati (specificare)

Informativa sul trattamento dei dati personali
(ai sensi del Regolamento Comunitario 27/04/2016, n. 2016/679 e del Decreto Legislativo 30/06/2003, n. 196)
L] [dichiara di aver preso visione dell'informativa relativa al trattamento dei dati personali pubblicata sul sito internet

dell’Amministrazione destinataria, titolare del trattamento delle informazioni trasmesse all'atto della presentazione
della pratica.

Zelo Buon Persico

Luogo Data Il dichiarante






