AL SIG. SINDACO DEL COMUNE
DI SANTO STEFANO QUISQUINA

DOMANDA DI ISCRIZIONE
AL SERVIZIO TRASPORTO SCOLASTICO ANNO 2018/2019
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0 dell’infanzia
O primaria
con la presente chiede per il figlio di poter utilizzare, per I’anno scolastico 2018/2019, il servizio di trasporto scuolabus.

DICHIARA

- che ha preso visione e accetta tutte le norme contenute nel “Regolamento per la gestione del servizio di trasporto
scolastico” e, pil specificatamente, le disposizioni relative alla sicurezza e alla responsabilita, alle modalita di salita e di
discesa dai mezzi ed al pagamento della tariffa prevista per il servizio;

- di essere consapevole, secondo qﬁanto previsto dal Regolamento, che 1’accompagnatore ¢ il Comune non hanno
alcuna responsabilita per quello che pud avvenire prima della salita o dopo la discesa dallo scuolabus; pertanto la
famiglia ¢ tenuta ad accompagnare e riprendere alla fermata del veicolo il figlio e rimane responsabilita dei genitori, dal

punto di vista civile e penale, nel tratto compreso tra ’abitazione ¢ la fermata.

Allega all’istanza:
- ISEE in corso di validita (in caso di richiesta di agevolazioni tariffarie);

- documento di riconoscimento in corso di validita.

Data FIRMA

SPAZIO PER LA DELEGA
(per alunni della scuola dell’infanzia e primaria i cui genitori non sono in grado di essere costantemente presenti alla fermata dello
scuolabus).

II sottoscritto chiede che il suddetto servizio di trasporto, per I’intero anno scolastico, venga effettuato presso ’indirizzo di
seguito specificato delegando la persona maggiorenne sotto indicata ad accompagnare e ricevere il bambino alla fermata del
pulmino (se diversa dal genitore):
Indirizzo (se diverso dalla residenza)
Cognome e nome della persona delegata
Grado di parentela col bambino
Numero di telefono della persona delegata
La persona delegata ¢ stata appositamente incaricata dallo scrivente. :

I1 sottoscritto solleva I’amministrazione da qualsiasi inconveniente che possa accadere al minore durante il tragitto verso
’abitazione.

In caso di necessita si forniscono ulteriori recapiti telefonici dei genitori ed altri referenti:

FIRMA DEL GENITORE




