Spett.le Azienda

Delega per il servizio di trasporto scolastico associato a.s. 2024/2025 

Il/La sottoscritto/a ________________________________________________    □   padre/madre   □    tutore
dell’alunno/a _____________________________________ nato a _________________ il ______________ 
e residente a__________________________ in Via/Piazza ______________________________ n. _______
cell. ufficiale per le comunicazioni ___________________________________________________________ 
e-mail ___________________________________________________@_____________________________

frequentante nell’a.s.  2024/2025 la Scuola: □ INFANZIA □ PRIMARIA □ MEDIA classe _____ sez. ____

CHIEDE che il/la proprio/a figlio/a possa usufruire del servizio di trasporto scolastico organizzato dai Comuni di Balsorano e San Vincenzo V.R., nella forma seguente (mettere crocetta sulla scelta):

□   andata e ritorno         □   solo andata         □   solo ritorno

  
SI IMPEGNA ad essere presente alla fermata al rientro a casa del figlio consapevole che, il ripetersi della mancata osservanza di tale obbligo, potrà comportare la sospensione d’ufficio dal servizio.

AUTORIZZA E DELEGA le seguenti persone (allegare copia del documento di identità) a prendere in consegna il proprio figlio alla fermata manlevando l’Amministrazione e la ditta appaltatrice da qualsiasi responsabilità dal momento in cui il minore viene affidato.

Sig. ___________________________________      	______________________________________
Sig. ___________________________________      	______________________________________
Sig. ___________________________________      	______________________________________
Sig. ___________________________________      	______________________________________
	(Cognome e Nome)						(relazione di parentela o altro)

□ (in alternativa solo per gli alunni della scuola media) AUTORIZZA il proprio figlio, ritenendolo sufficientemente autonomo, a scendere da solo alla fermata dello scuolabus esonerando il Comune e la Ditta appaltatrice del servizio di trasporto da ogni responsabilità al riguardo (art. 19/bis, L. 172/2017).

MANLEVA, senza riserva alcuna, il Comune e la Ditta Appaltatrice da ogni responsabilità conseguente condotte unicamente imputabili ai passeggeri ed incompatibili con il rispetto delle norme e delle convenzioni poste a tutela dei terzi trasportati.

SI IMPEGNA, senza riserva alcuna, a comunicare ogni variazione dei dati sopra dichiarati che incidono sull’organizzazione del servizio.

AUTORIZZA, non appena il servizio sarà attivo, senza riserva alcuna, il Comune e la Ditta Appaltatrice ad inviare sul numero di cellulare sopra indicato tutte le comunicazioni inerenti al servizio di trasporto CONSAPEVOLE che NON sarà attivo il servizio di risposta e che tutti gli altri strumenti, social, ecc., saranno mezzi di supporto. 

Luogo e Data ____________________ Firma del Genitore/Tutore ________________________________

Tutti i dati saranno trattati per la gestione del servizio in oggetto ai sensi del D.lgs. 196/03 e del Regolamento UE 679/2016.

Luogo e Data ____________________ Firma del Genitore/Tutore ________________________________


A cura dell’Ente. FERMATA: ___________________________________________ 

