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COMUNE DI RAGALNA

ASSESSORATO ALLA PUBBLICA ISTRUZIONE

DOMANDA DI ISCRIZIONE

AL SERVIZIO DI TRASPORTO ALUNNI

CON LO SCUOLABUS COMUNALE

ANNO SCOLASTICO 2019/2020
     Il/ genitore ____________________________________________

C. F. __________________________________________

Tel.________________________ 

in qualità di esercente la potestà genitoriale

CHIEDE L’ISCRIZIONE AL SERVIZIO DI TRASPORTO ALUNNI

del proprio figlio minore _______________________________________, nato a___________________________________il_______________________________   con residenza a Ragalna _______________________________________n._______  iscritto alla Scuola:

              Materna _________________________

              Elementare ____________________________ classe ______

              Media ______________________________ classe _______ 

dell’ “Istituto Comprensivo Mongibello-Marconi” di Ragalna-Paternò.

     A tal fine dichiara di essere a conoscenza delle norme previste dal vigente Regolamento comunale per il servizio di trasporto scolastico, ed in particolare che l’alunno dovrà essere puntualmente consegnato alla fermata ai genitori o a persona di fiducia, in assenza dei quali verrà condotto presso l’ufficio di Polizia Municipale.

   Dichiara altresì di accettare la quota di contribuzione stabilita.
Dichiara altresì di aver preso visione dell’informativa pubblicata su http://www.comune.ragalna.ct.it/privacy. Acconsente al trattamento dei dati.
Ragalna, lì __________
                                                                                      IL GENITORE

________________________________

ANNOTAZIONE AGGIUNTIVA PER I DISABILI
L’alunno è portatore di handicap         si/no

L’alunno è autonomo motoriamente   si/no

L’alunno è provvisto di carrozzina     si/no
