                                                                                           AL SIGNOR SINDACO
                                                                                           ALL’UFFICIO P.I.
                                                                                           COMUNE DI PALAGIANELLO
mail: pubblicaistruzione@comune.palagianello.ta.it
pec: ufficio.pubblicaistruzione@pec.it

OGGETTO: RICHIESTA TRASPORTO SCOLASTICO A.S. _____/_____.
	IL/LA  SOTTOSCRITTO/A ________________________________________
NATO/A ___________________________________________________________
RESIDENTE A  __________________________  IN __________________________
CODICE FISCALE: _____________________________________________________
CELLULARE: ____________________________ MAIL: _______________________
C H I E D E
CHE IL PROPRIO FIGLIO/A 
COGNOME E NOME :  ________________________________________________
 SCUOLA MATERNA SETTEMBRINI
 SCUOLA MATERNA PARCO CASALE 
 SCUOLA PRIMARIA PLESSO SETTEMBRINI 
 SCUOLA PRIMARIA PLESSO MARCONI 
 SCUOLA SECONDARIA 1° GRADO

COGNOME E NOME:  ________________________________________________
 SCUOLA MATERNA SETTEMBRINI
 SCUOLA MATERNA PARCO CASALE 
 SCUOLA PRIMARIA PLESSO SETTEMBRINI 
 SCUOLA PRIMARIA PLESSO MARCONI 
 SCUOLA SECONDARIA 1° GRADO

POSSA USUFRUIRE DEL SERVIZIO TRASPORTO SCOLASTICO A.S. ____/_____.
[bookmark: _GoBack]DICHIARA DI ESSERE INFORMATO SUL SISTEMA DI CONTRIBUZIONE DA PARTE DELLE FAMIGLIE CALCOLATO IN BASE ALL’ISEE ORDINARIO 
DICHIARA, ALTRESI’, DI ESSERE CONSAPEVOLE CHE LA PRESENTE RICHIESTA NON ATTRIBUISCE IL DIRITTO AUTOMATICO ALLA FRUIZIONE DEL SERVIZIO, CHE IN OGNI MOMENTO LO STESSO POTRA’ ESSERE SOSPESO PER EVENIENZE ORGANIZZATIVE, CHE LE TARIFFE POTREBBERO SUBIRE VARIAZIONI E CHE IL VERSAMENTO DELLE SOMME AVVERRA’ MEDIANTE PAGAMENTO PAGO PA
PALAGIANELLO,____________
                                                                                                  FIRMA
                                                                        __________________________________
