Al Comune di

AMANTEA
RICHIESTA SERVIZIO TRASPORTO SCOLASTICO
Anno Scolastico 2019/2020
DATI DEL GENITORE
Il/la  sottoscritto/a
nato/a a il
C.F. residente in Amantea
Via n. tel. casa cell.
[JPadre [IMadre [ITutore
DATI DELL’ALUNNO
Alunno/a (M [F
(Cognome e Nome)

nato/a a il
residente in via n. iscritto/a presso la Scuola

Plesso di Via ,
Classe Sez. [J Scuola dell’Infanzia [JPrimaria [JSecondaria di 1°

grado

Alunno/a con disabilita certificata ~ OSI  ONO
(Per ’Esonero dal Pagamento della Tariffa gli alunni con disabilita dovranno allegare copia della certificazione)

CHIEDE
L’ammissione al Servizio comunale di Trasporto Scolastico con la seguente modalita:

[1Solo Andata [JSolo Ritorno [JAndata/Ritorno

ANDATA in Via RITORNO in Via
(da compilare SOLO se le destinazioni sono diverse dall’indirizzo di residenza)
AUTORIZZA

il conducente dello Scuolabus a lasciare, in propria assenza, il minore, alle seguenti persone
maggiorenni:

1. Grado di parentela

2. Grado di parentela

3. Grado di parentela
DICHIARA

Al fine di ottenere 1’agevolazione tariffaria prevista, di aver presentato domanda di trasporto scolastico
per il corrente anno scolastico,
e anche per i seguenti figli facenti parte dello stesso nucleo familiare

1. Nome e Cognome Data di nascita
2. Nome e Cognome Data di nascita
3. Nome e Cognome Data di nascita
4. Nome e Cognome Data di nascita




Di avere preso visione € di accettare le modalita di erogazione del servizio

o Diimpegnarsi al regolare pagamento delle quote dovute nei termini e con le modalit indicate

e Di essere consapevole che in caso di dichiarazioni non veritiere il/la sottoscritto/a sara
passibile di sanzioni penali

e Di essere informato/a, ai sensi del D. Lgs n° 196/2003 (Codice dei dati personali) che i dati
personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente
nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa

e []di autorizzare [Inon autorizzare
I trattamento dei dati per la realizzazione di indagini di gradimento eseguite direttamente dal
Comune o tramite societa specializzate

OBBLIGHI DI CHI UTILIZZA IL SERVIZIO
Con la sottoscrizione della domanda il richiedente si impegna a:
> Garantire la sua presenza o quella di altro soggetto maggiorenne autorizzato, alla fermata e
nell’orario di servizio comunicato. Il ripetersi della mancata osservanza di tale obbligo potra
comportare la sospensione dal servizio
> Effettuare i pagamenti delle quote dovute con le modalita ed entro i termini sotto indicati

NON essendo previsto il servizio pre-scuola, in caso di trasporto con arrivo in anticipo rispetto agli
orari delle lezioni, il sottoscritto genitore/tutore del minore SOLLEVA il Comune da ogni
responsabilitd, anche per il periodo intercorrente tra la discesa dallo scuolabus € I’entrata in classe

TARIFFE E AGEVOLAZIONI
1. E istituita una tariffa unica per tutti gli ordini di scuola da corrispondere in rate mensili
anticipate. Per I’anno Scolastico 2019/2020 la tariffa mensile ¢ di € 30,00
2. Sono previste le seguenti riduzioni sulla tariffa mensile, qualora fruiscano del servizio piu
alunni appartenenti allo stesso nucleo familiare:
a) Per il SECONDO figlio la tariffa, ridotta del 70% ¢ di € 9,00
b) Dal TERZO figlio in poi la tariffa, ridotta del 80% ¢ di € 6,00
¢) In caso di fruizione parziale del servizio trasporto scolastico (SOLO Andata o SOLO Ritormo), a
richiesta de genitore, verra applicato il pagamento di meta tariffa di contribuzione
d) ESENZIONE totale per gli alunni diversamente abili certificati ai sensi della vigente normativa
e) RIDUZIONE del 50% per gli alunni il cui reddito familiare NON supera la soglia comunale per
I’accesso alle prestazioni sociali agevolate (€ 6.000,00) di accesso appartenenti a famiglie in
condizioni di gravi difficolta e bisogni di ordine sociale ed economico, certificate sulla base
dell’istruttoria appositamente effettuata dall’Ufficio

MODALITA DI PAGAMENTO

La quota mensile dovra essere pagata tramite versamento su c/c postale n. 1045840616 intestato a
“Comune di Amantea- Servizio Tesoreria” sul quale va riportata la seguente causale: “ Servizio
Trasporto Scolastico — A.S. 2019-2020 — Mese di ”

Si consiglia di conservare copia della domanda e della ricevuta di versamento

Data IL RICHIEDENTE




RICHIESTA TARIFFA AGEVOLATA/ESENZIONE SERVIZIO TRASPORTO SCOLASTICO
Anno Scolastico 2019/2020
Da allegare alla richiesta del servizio di trasporto scolastico

All’Ufficio Istruzione

del Comune di Amantea
Il/1a sottoscritto/a

(cognome e nome del genitore o tutore)
nato/a a Prov. il
residente a in Via/Piazza n°
ez [ L [ [ ]
Telefono cellulare
indirizzo e-mail facente parte di un nucleo familiare composto da
n° persone compreso/a il sottoscritto/a
CHIEDE
Per il proprio figlio
(cognome e nome del bambino)

nato/a a Prov. il
residente a in Via/Piazza n°
frequentante la classe sezione della scuola
Media (1 Amantea [J Campora S. Giov.
Elementare | [] Manzoni [J Pascoli O S.Maria
Materna [0 Manzoni O Pascoli [ S.Maria (O Campora S. Giov.

(] L’esenzione del pagamento per il figlio diversamente abile certificato ai sensi della vigente normativa (nel caso di
alunno/a con disabilita per ottenere I’esonero del pagamento della & necessario allegare copia della certificazione)

[0 La riduzione del 50% della tariffa di contribuzione mensile prevista per le famiglie il cui reddito ¢ inferiore alla

soglia comunale per I’accesso alle prestazioni socievoli agevolate (€.6.000,00). Per ottenere la riduzione € necessario
allegare 1’attestazione ISEE in corso di validita.
IL RICHIEDENTE PRENDE ATTO CHE

e gli elenchi dei beneficiari dei contributi economici sono resi pubblici autorizzando sin d’ora il Comune alla pubbli-
cazione dei dati identificativi personali(nome, cognome, codice fiscale, dati anagrafici ed indirizzo) e del contributo
beneficiato;

e il suo nominativo potrd essere trasmesso alla Polizia Municipale, ed altri Enti ed Uffici per la verifica ¢
I’approfondimento delle dichiarazioni presentate;

e ogni notizia relativa a dati e fatti personali e dei componenti della propria famiglia potra essere utilizzata solo per le
finalita istituzionali, nel rispetto della disposizione sopra richiamata e degli obblighi di riservatezza cui € ispirata
Iattivita dell’Ente.

Amantea, li

(firma)

Si comunica che le dichiarazioni rese ai sensi della normativa vigente, saranno sottoposte a controllo presso le Agenzie
delle Entrate, I'INPS, I'INPDAP, ed altri Istituti Previdenziali ed Enti erogatori di provvidenze economiche.

Saranno incaricati degli accertamenti gli Uffici ed Autorita preposte al controllo.

Chiunque rilasci dichiarazioni false o mendaci sara punito ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia,
ai sensi e per gli effetti dell’art. 46 DPR445/2000.

ALLEGA ALLA PRESENTE:
a) Modello Richiesta servizio Refezione Scolastica;
b) Attestazione ISEE in corso di validita;
¢) Copia fotostatica di un valido documento di riconoscimento
d) Per le invalidita: Eventuale Certificato di Invalidita rilasciato dall’ ASP







