  MODULO DI ISCRIZIONE AL SERVIZIO DI 
TRASPORTO SCOLASTICO A.S. 2025/2026
ANNO 2025/2026




DA CONSEGNARE ALL’UFFICIO SEGRETERIA O  INVIARE VIA E-MAIL: segreteria@comune.roccafortemondovi.cn.it   ENTRO IL 31/05/2025

IL SOTTOSCRITTO/A ……………………………………………………………………………………………………………………
( cognome e nome del genitore o di chi ne fa le veci)

In qualità di:    mamma               papà              altro: specificare 
                                            
CF______________________ nato a __________________________________ il _____________
Residente a ________________________________________________ (___) 
 in via ____________________________________________ n. _______ 
Tel. __________________________ email ___________________________________________

CHIEDE L’ISCRIZIONE DEL PROPRIO FIGLIO/A 

         ___________________________                          ____________________________
                                            (Cognome)                                                                                            (Nome)
CF_________________________  nato a __________________________ il ______________

 Iscritto alla scuola _______________________________  classe___________ 

Al servizio di trasporto scolastico: 

· scuola primaria per la classe _____________________________________________
· scuola secondaria di 1° grado per la classe ___________________ con pullman di linea Bus Company (Residenti Lurisia e concentrico Roccaforte)
· scuola secondaria di 1° grado per la classe __________________ con pulmino Valle Ellero (Residenti Frazioni)
con partenza ed arrivo alla fermata di _____________________________________

E DICHIARA

1) Di accettare integralmente il regolamento approvato dalla Giunta Comunale con deliberazione nr. 59 in data 24/05/2017 con particolare riferimento all'art. 3 - Norme di comportamento per gli utenti.
2) Di impegnarsi a rispettare tutte le disposizioni del suddetto regolamento.
3) Di essere a conoscenza che i dati personali qui forniti, ai sensi dell’art.13 del D.LGS 30.06.2003 n. 196, sono trattati esclusivamente per il fine in oggetto, che il titolare dei dati forniti è il COMUNE DI ROCCAFORTE MONDOVI’, e  che per la parte di interesse saranno comunicati alla ditta che effettua il servizio
4) Di autorizzare il minore, in considerazione della sua età, del grado di autonomia e dello specifico contesto a circolare in piena autonomia nel tragitto da casa alla fermata dello scuolabus e ritorno senza l’accompagnamento di alcun adulto e nel rispetto delle norme per la circolazione. 
5) Di esonerare il Comune di Roccaforte Mondovì dalla responsabilità connessa all’adempimento dell’obbligo di vigilanza nella salita e discesa dal mezzo e nel tempo sosta alla fermata utilizzata.
6) Di essere a conoscenza che:
· le tariffe a carico delle famiglie per l’a.s. 2025/2026 saranno le seguenti:

	Tariffa ordinaria
	Euro 250,00

	Tariffa per il 2° figlio
	Euro 200,00

	Tariffa per il 3° figlio
	Euro 160,00

	Iscritti non residenti
	Euro 400,00



· il pagamento dovrà essere effettuato utilizzando il bollettino PagoPA che verrà inviato in seguito alle seguenti scadenze:

· 1° rata da versare entro il 31 agosto 2025 dell’importo del 50% della tariffa stabilita;
· 2° rata entro il 31 gennaio 2026 dell’importo del 50% della tariffa stabilita;
· UNICA SOLUZIONE entro il 31 agosto 2025.

· Gli iscritti alla classe prima media che utilizzano l’autobus di linea Bus Company dovranno anche versare in concomitanza della tariffa per il trasporto scolastico l’importo di € 5,00 per il tesserino.

· Gli iscritti alle classi successive e/o già in possesso del tesserino dovranno consegnare lo stesso all’atto della presentazione della domanda di utilizzo trasporto scolastico al fine di consentire alla Ditta Bus Company di attivare l’abbonamento per l’A.S. 2025/2026.

Data, ____________________________
Firma __________________________________________________________________________________

Il servizio è accessibile soltanto agli utenti in regola con il pagamento della annualità pregresse.

Per informazioni contattare L’Ufficio Ragioneria del Comune:
[bookmark: _GoBack]Tel. 0174/65139 int. 4 – Mail: ragioneria@comune.roccafortemondovi.cn.it


Data____________________________________________
Firma del dichiarante_______________________________


