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AL SIGNOR SINDACO
DEL COMUNE DI SANTA CROCE CAMERINA

Servizio di trasporto alunni pendolari
L.R. 26/05/1973, n. 24 e ss. mm. ii.

i Anno scolastico 2018/2019
(Domanda da compilare in stampatello comprensibile)

I/1a-sottoscritto/a nato/a

a il
genitore dell’alunno/a nato/a
a il

CHIEDE

alla S.V., di voler ammettere __ propri_ figli_ al beneficio del trasporto extraurbano tramite
le ditte di linea, ai sensi della L.R. 26.05.1973, n. 24 e ss.mm.ii, per I’anno scolastico 2018/2019.

Consapevole delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni false e della conseguente decadenza
dai benefici eventualmente conseguiti (ai sensi degli artt. 75 ¢ 76 D.P.R. 445/2000) sotto la
propria responsabilita

DICHIARA

a) Pavvenuta iscrizione del/la proprio/a--figlio/a alla

classe dell’Istituto ( )
(SPECIFICARE INDIRIZZO DI STUDIO

di ' via tel

b) di essere residente in questo Comune

via n.

recapito telefonico e-mail

¢) che per Ia frequenza scolastica il/la proprio/a figli sara costrett_ a servirsi del

[] SERVIZIO PUBBLICO DI LINEA TUMINO Tratta S. Croce — Ragusa e viceversa

[] SERVIZIO PUBBLICO DI LINEA GIAMPORCARO Tratta S. Croce _ Comiso e viceversa
[0 SERVIZIO PUBBLICO DI LINEA AST Tratta S. Croce — Modica ¢ viceversa

[0 SERVIZIO PUBBLICO DI LINEA AST Tratta S. Croce — Pozzallo e viceversa

[ ] SERVIZIO A MEZZO PfJLMAN DELL’ ISTITUTO CATAUDELLA Tratta S. Croce — Scicli e viceversa



d) sotto la personale responsabilita, che dett _ alunn_ non usufruisce di provvidenze regionali per
la frequenza scolastica presso Scuole Paritarie o Istituti di formazione;

e) di essere a conoscenza che:

- I’abbonamento ¢ corrisposto agli alunni che abbiano frequentato almeno 15 giorni al mese,
con esclusione dei giorni di malattia;

- in caso di frequenza inferiore a 15 giorni non sard dovuto il rimborso delle spese di viaggio;

- ai sensi della L.R. 26/05/1973 n.24 art.1 comma 5 “Il contributo per il trasporto scolastico &
commisurato al costo dell’abbonamento per il servizio pubblico di linea per la scuola allocata
nel comune pil vicino, anche se lo studente sceglie una scuola pil lontana.

_L_sottoscritt_, si impegna:

- mel caso _| figli_ non dovesse frequentare la scuola, a restituire immediatamente la tessera
di abbonamento o a rimborsare le spese inutilmente sostenute dal Comune;

- arimborsare la somma corrisposta pari al costo dell’abbonamento del mezzo pubblico di

~ linea, qualora _1_ figli non frequenti la scuola, per un numero di giorni non inferiore a
15(quindici); ‘ "

- nel caso_l_ figli_ dovesse smarrire 1’abbonamento, di fare denuncia alla Caserma dei
Carabinieri e presentarla all’ufficio scuola;

- nelcaso _1_figli dovesse cambiare scuola di far pervenire comunicazione scritta all’ufficio
scuola.

Allega:

e copia del proprio documento di riconoscimento;
e il vecchio tesserino o in mancanza una foto-tessera.

FIRMA

Santa Croce Camerina, / /

I/la sottoscritto/a acconsente che, in riferimento al D.Lgs 196/2003 e ss.mm.ii., i dati personali inseriti nel presente
modulo siano oggetto di trattamenti quali: raccolta registrazione, conservazione, elaborazione etc. da parte dell’Ufficio

Scolastico del Comune di Santa Croce Camerina, per 1°uso strettamente necessario cui la presente & riferita.

FIRMA

i
Tale istanza non sara considerata valida se non compilata in ogni sua parte



