
AL COMUNE DI LEVERANO 

SETTORE SERVIZI SOCIALI 

UFFICIO PUBBLICA ISTRUZIONE 

 
 

 

COMUNE  di  LEVERANO 

        Provincia di Lecce 
 

 

 

DOMANDA DI ISCRIZIONE AL TRASPORTO SCOLASTICO 

ANNO SCOLASTICO 2022/2023 
 

Il/La sottoscritto/a __________________________________________________________________________________ 

nato/a __________________________________________________Prov____________il __________________________ 

e residente a __________________________________Prov_________ in via________________________________n.___ 

telef ________________________________ email__________________________________________________________ 

C.F:_____________________________________________________ 

 

Il/La sottoscritto/a __________________________________________________________________________________ 

nato/a __________________________________________________Prov____________il __________________________ 

e residente a __________________________________Prov_________ in via________________________________n.___ 

telef ________________________________ email__________________________________________________________ 

C.F:_____________________________________________________ 

 

In qualità di genitori esercenti la responsabilità genitoriale /tutori /affidatari del minore: 

 

Cognome___________________________________________Nome___________________________________________ 

nato/a __________________________________________________Prov____________il __________________________ 

e residente a _________________________________Prov_________ in via_________________________________n___ 

C.F:_____________________________________________________ 

 

che frequenterà nell’anno scolastico 2022/2023: 

 

 

 Scuola  dell’ infanzia  plesso di  Via ____________________________________________________ 

 

 Scuola primaria plesso di  Via_________________________________________________________ 

Tempo pieno  si                     no 

 

 Scuola secondaria di I° grado plesso di Via_______________________________________________            

             

 

 

 

 



CHIEDONO 

 

di  poter usufruire nell’anno scolastico 2022/23 del servizio di trasporto scolastico per il proprio figlio/a dall’abitazione sita 

in Via____________________________________________________________________________n_________________ 

 

DICHIARANO (ai sensi degli artt. 46 e 47 DPR 28 Dicembre 2000, n.445) 

 

 di essere consapevoli che è obbligo del genitore (o di un suo delegato) accompagnare il proprio figlio e riprenderlo 

al rientro presso la fermata stabilita dal servizio. 

 di essere a conoscenza che il costo del servizio è stabilito in base all’importo risultante dall’attestazione ISEE 

presentata. 

 che le domande saranno ammesse in base all’ordine cronologico di arrivo e protocollo delle stesse. 

 di esonerare l'Amministrazione Comunale, la ditta appaltatrice ed il personale preposto al servizio, da ogni 

responsabilità civile e penale per fatti dannosi che al minore possano derivare, o che questi possa causare, prima di 

salire o dopo la discesa dallo scuolabus. 

 di autorizzare il personale preposto a prelevare e riportare il proprio figlio/a alla fermata stabilita dal servizio. 

 di essere a conoscenza e di accettare le modalità di organizzazione del servizio specificatamente illustrate nel 

Regolamento del Servizio Trasporto Scolastico del Comune di Leverano. 

 di  

o Presentare domanda per il servizio di trasporto scolastico per la prima volta nell’anno scolastico corrente 

Oppure*: 

o Che il minore ha già usufruito del servizio di trasporto scolastico negli scorsi anni ed è in regola con i 

pagamenti  

 

( * crociare una delle due opzioni)  

 

(NB: in caso di posizione debitoria del richiedente all’atto della presentazione delle domanda la stessa sarà 

rigettata d’ufficio. In questo caso l’utente interessato dovrà prima procedere a sanare la morosità, ritirando 

apposito bollettino presso l’Ufficio Pubblica Istruzione del Comune e, successivamente, provvedere ad inoltrare 

la domanda per il nuovo anno scolastico). 

 

 di impegnarsi al regolare pagamento delle quote dovute nei termini e con le modalità indicate nel regolamento. 

 di prendere atto che, in caso di mancato pagamento, gli uffici preposti daranno corso alla sospensione del servizio 

ed al recupero delle somme  non versate  ai sensi del D.P.R. 18/01/88 n. 43. 

 

 

Leverano, lì ___________                              Firma 

          1° genitore        _____________________________ 

                                                                                      2° genitore                         _____________________________ 

Il presente modulo di domanda, accompagnato da una copia di un documento di identità e dall’attestazione ISEE in corso di 

validità, deve essere consegnato, debitamente compilato,  al Comune di Leverano - Ufficio Pubblica Istruzione o Ufficio 

Protocollo oppure può essere inviata tramite posta elettronica certificata (pec) al seguente indirizzo: 

protocollo.comune.leverano@pec.rupar.puglia.it 
 

Informativa e prestazione del consenso al trattamento dei dati ai sensi degli articoli 7, 13 e 14 del Regolamento Europeo 679/2016 e 

degli articoli 13 e 23 del Decreto Legislativo 196/2003  

I dati personali conferiti saranno trattati nell’ambito dell’attività di gestione del procedimento in oggetto.  

L’eventuale trattamento dei dati sensibili e giudiziari avviene secondo quanto stabilito in conformità alla normativa vigente in materia.  

I diritti previsti dagli articoli da 15 a 22 del Regolamento Europeo 679/2016 e dall’articolo 7 del Decreto Legislativo 196/2003 , potranno 

essere esercitati dall’interessato mediante richiesta rivolta, senza formalità, al Titolare del trattamento con sede in Via Menotti, 14 PEC 

protocollo.comune.leverano@pec.rupar.puglia.  

Data_____________________________  

 

Firma  1° genitore_______________________________  

Firma  2° genitore_______________________________  

 


