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COMUNE DI TORO
(PROVINCIA di CAMPOBASSO)
www.comune.toro.cb.it       info@comune.toro.cb.it

 RICHIESTA SERVIZIO TRASPORTO CON SCUOLABUS 
La/Il sottoscritta/o (Cognome e nome) _______________________________________________________ 

Nata/o a ____________________________ in data ____/____/ ______ Residente a __________________ Prov. ____VIA _____________________________________N°______ Telefono ab. __________________ 

Cell ____________________ - Codice Fiscale |__ |__ |__ |__ |__ |__ |__ |__ |__ |__ |__ |__ |__ |__ |__ |__ 

E-mail __________________________________________ 
CHIEDE IL SERVIZIO DI TRASPORTO A MEZZO SCUOLABUS PER LA/IL PROPRIO/A FIGLIO/A 
A tal fine dichiara quanto segue: 
1) di essere a conoscenza del Regolamento comunale sull’utilizzo dello scuolabus approvato con Deliberazione Consiliare n°20 del 18.07.2011; 
2) DATI ANAGRAFICI DELLA/DEL BAMBINA/O per la/il quale si chiede l’iscrizione 

Cognome ________________________________ nome________________________________________ 

data di nascita __________________ luogo di nascita___________________________________________ 

Codice Fiscale |__ |__ |__ |__ |__ |__ |__ |__ |__ |__ |__ |__ |__ |__ |__ |__ 
3) LA SCUOLA presso cui è iscritta/o la/il bambina/o per l’anno scolastico 2016/17 è la seguente 
Scuola__________________________________________________________ Classe _______________ 
4) AUTORIZZA L’AUTISTA a prelevare e riportare il proprio figlio nei punti di raccolta stabiliti dall’Amministrazione comunale; 
5) È CONSAPEVOLE CHE le responsabilità dell’autista e dell’assistente sono limitate al solo trasporto, per cui una volta che l’alunno/a sia sceso/a alla fermata si conclude ogni onere a suo carico; 
6) SI IMPEGNA, ASSUMENDOSI QUALSIASI RESPONSABILITA’ PENALE E CIVILE A: 

 essere presente alla fermata del pulmino al momento della partenza e del rientro del proprio figlia/o da scuola (obbligatorio per gli alunni delle scuole materne) 

 autorizza l'autista, in assenza del sottoscritto/a, a lasciarlo/la alla solita fermata del pulmino nell'orario di rientro previsto 

7) SI RICHIEDE IL SEGUENTE SERVIZIO: 

 trasporto per tutte le corse (sia di andata che di ritorno) 

 trasporto per le sole corse di andata del mattino 

 trasporto per le sole corse del ritorno 

CONSENSO

Il sottoscritto dichiara di essere il legittimo esercitante della patria potestà sul minore. Con la firma apposta in calce alla presente, sottoscrive quanto sopra dichiarato, ed attesta il proprio libero consenso al trattamento dei dati per le finalità sopra indicate. 
Toro, _______________ 







Firma del genitore 
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