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                              COMUNE DI MORAZZONE
                    SERVIZIO  AFFARI GENERALI – UFFICIO ATTIVITA’ ALLA PERSONA

                                                                        Tel. 0332 -872621 -872630    Fax 0332 – 872637 

                         E-mail: attivitaallapersona@comune.morazzone.va.it  /  affarigenerali@comune.morazzone.va.it                                                                                                   

Modulo di ISCRIZIONE al servizio di trasporto – anno scolastico 2008/2009
SCUOLA DELL’INFANZIA
	Il sottoscritto/a __________________________________________________________________________

	residente a _____________________
	In Via ________________ n. ___
	Telefono __________________


	genitore dell’alunno/a ____________________________________________________________________

	nato/a il _______________________________________________________________________________


C H I E D E

· di poter usufruire del Servizio Scuolabus a partire dal mese di ………………….… per n. …..…... corse:

   (indicare nella tabella le corse interessate):

	
	LUNEDI’
	MARTEDI’
	MERCOLEDI’
	GIOVEDI’
	VENERDI’

	MATTINO andata
	· 8.30
	· 8.30
	· 8.30
	· 8.30
	· 8.30

	POMERIGGIO ritorno a casa
	· 15.30
	· 15.30
	· 15.30
	· 15.30
	· 15.30


    N.B.: l’orario riportato è quello di inizio e fine delle attività scolastiche.

Il sottoscritto DICHIARA quanto segue:
1) che nella corsa di andata il bambino sale sullo scuolabus esclusivamente presso la fermata di Via______________________________ e scende dal mezzo esclusivamente presso la Scuola Primaria;

2) che nella corsa di ritorno il bambino sale sullo scuolabus esclusivamente presso la sede scolastica e scende dal mezzo esclusivamente presso la fermata di Via____________________________________;

3) di essere a conoscenza che nell’eventualità in cui nessun famigliare fosse presente per la presa in consegna presso la fermata prescelta, il bambino verrà riaccompagnato presso la sede della Scuola dell’Infanzia dove resterà in custodia dell’assistente fino all’arrivo del genitore;

4) di conoscere ed accettare incondizionatamente tutte le norme di regolamento per la fruizione del servizio scuolabus;

5) di impegnarsi a garantire, per l’intero periodo di calendario scolastico ufficiale, l’accompagnamento (corse di andata) e il prelevamento (corse di ritorno) del bambino presso la fermata prescelta, lasciando sollevata l’Amministrazione Comunale da ogni obbligo e responsabilità al riguardo;

6) di aver preso visione ed accettare la nota informativa allegata alla presente domanda;

7) di essere a conoscenza delle tariffe applicate al Servizio scuolabus:


[image: image1.wmf]1° Fascia:

da

1

a

5

corse settimanali

costo per alunno/a

€ 6,50

al mese

2° Fascia:

da

6

a

10

corse settimanali

costo per alunno/a

€ 12,00

al mese

1° Fascia:

da

1

a

5

corse settimanali

costo per alunno/a

€ 7,00

al mese

2° Fascia:

da

6

a

10

corse settimanali

costo per alunno/a

€ 14,00

al mese

RESIDENTI:

NON RESIDENTI:


8) che lavorano entrambi i genitori    □
    SI  
        □    NO  

9) di essere informato, ai sensi e per gli effetti del D.lgs. n. 196/2003 che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.
Morazzone, ……………………………                     Firma del richiedente …………………………………

Consegnare la presente domanda all’UFFICIO PROTOCOLLO del COMUNE                     entro e non oltre il 10 aprile 2008
_1266731427.xls
Foglio1

		RESIDENTI:

		1° Fascia:		da		1		a		5		corse settimanali		costo per alunno/a				€ 6.50		al mese

		2° Fascia:		da		6		a		10		corse settimanali		costo per alunno/a				€ 12.00		al mese

		NON RESIDENTI:

		1° Fascia:		da		1		a		5		corse settimanali		costo per alunno/a				€ 7.00		al mese

		2° Fascia:		da		6		a		10		corse settimanali		costo per alunno/a				€ 14.00		al mese






