
 

COMUNE DI ITRI 
Provincia di Latina 

Medaglia di Bronzo  al Valor Civile 

www.comune.itri.lt.it 
 

 
         AL  COMUNE  DI  ITRI  
             Ufficio Servizio Scolastico 
 

 

DOMANDA  D’ISCRIZIONE PER IL SERVIZIO  

DI TRASPORTO SCOLASTICO 

Anno Scolastico 2019/2020  
 
Il /La sottoscritto/a 
 
Cognome_________________________________________Nome__________________________________________ 
 
Nato/a il ____/_____/_____a _________________________Residente nel Comune di   ________________________ 
 
Indirizzo:_____________________________________________________________________________n._________ 
 
Tel. _______________________Cell.________________________________/_________________________________ 
 
 

C.F.                  
 
Quale genitore /tutore del minore 

Dichiara 
 
i dati anagrafici del figlio/a per il quale chiede l’iscrizione, 
 
Cognome ____________________________________Nome______________________________________________ 
 
Nato/a il_____/_____/_______ a ____________________Nazione se nato/a fuori Italia________________________ 
 

C.F.                  
 
Che la scuola presso cui è iscritto/a e/o sarà  iscritto/a il proprio/a figlio/a  per l’anno scolastico  2019 -2020 
è la seguente:  
 
(barrare la casella che interessa) 
  

Scuola dell’Infanzia 
 

 
Via della Repubblica 

 
Classe__________ 

 
Sez. _______________ 

  
Scuola Primaria 
 

 
Piazzale G.  Rodari 

 
Classe__________ 

 
Sez. _______________ 

  
Scuola Primaria 
 

 
 Della Repubblica 

 
Classe__________ 

 
Sez.________________ 

  
Scuola secondaria di I grado 
 

 
Via G. Matteotti 

 
Classe__________ 

 
Sez. _______________ 

 
 

segue 



 
 

Chiede 
 

che il/la proprio/a figlio/a possa usufruire del Servizio Trasporto per il corrente anno scolastico 2019/ 2020, con il 
seguente percorso giornaliero: 
 
dal punto di raccolta __________________________________ alla scuola __________________________________ 
 
dalla scuola ________________________________________  a ________________________________________ 
 
Il sottoscritto si impegna: 
 

ad essere presente alla fermata del pulmino al momento del rientro del proprio figlio da scuola; 
a rispettare puntualmente la fermata indicata e gli orari stabiliti dall’Amministrazione Comunale; 
a comunicare per iscritto all’Ufficio Scuola qualsiasi variazione dei dati dichiarati al momento 
dell’iscrizione. 

 
Il sottoscritto dichiara  

di essere consapevole che la responsabilità dell’autista è limitata al solo trasporto, per cui una 
volta che l’alunno/a sia sceso/a alla fermata si conclude ogni onere a suo  carico; 
di autorizzare l’autista, in assenza del sottoscritto/a, a lasciare il proprio figlio/a alla solita 
fermata del pulmino nell’orario di rientro previsto  a persona delegata al ritiro dell’alunno 
autorizzata dai genitori; 
di essere a conoscenza che in caso di mancato pagamento della tariffa si procederà alla 
sospensione del servizio e comunque al recupero di quanto dovuto e nelle forme previste dalla 
legge; che per questo servizio non sono previsti esoneri o sospensioni temporanee; che la 
rinuncia al servizio dovrà essere comunicata tempestivamente per iscritto al Comune, e che 
una volta presentata la domanda, questa  sarà valida per tutta la durata dell’anno scolastico e 
l’iscrizione potrà essere ripresentata soltanto l’anno successivo; 
di autorizzare l’Ente, ai sensi della legge 675/96, al trattamento dei dati personali ai fini delle 
procedure d’ufficio per il servizio in argomento; 
che altri figli utilizzano  il servizio di trasport o scolastico e di aver diritto alla riduzione della 
retta; 

      
  (barrare la casella che interessa) 
 

� Cognome ___________________Nome________________ scuola__________________Classe_______ sez._____ 
 

� Cognome ___________________Nome________________ scuola__________________Classe_______ sez._____ 
 

� Cognome ___________________Nome________________ scuola__________________Classe_______ sez._____ 
 

 

Allega la fotocopia del documento d’identità. 
       

Chiede 
 

che il proprio/a figlio/a venga trasportato/a presso il seguente indirizzo, differente dalla propria residenza ma 
sempre compreso nei punti di raccolta , stabiliti. 
 
Via ___________________________________________n. _ _ Tel. ________________ Cell.____________________. 
 
 
 
 
Itri,_______________                                                                     

  __________________________ 
                                                                                                                                                             (firma leggibile del genitore/tutore) 

 
 


