
AL COMUNE DI RICENGO 

 

 

 

OGGETTO:   RICHIESTA ISCRIZIONE AL TRASPORTO SCOLASTICO  

                        ANNO SCOLASTICO  2023/2024 

 

 Il/La sottoscritto/a _______________________________________________ 

in qualità di genitore dell’alunno/a ________________________ 

nato/a ________________________ il ________________________ 

residente in RICENGO-  Via/Vicolo _______________________ ______ 

oppure NON RESIDENTE (indicare _____________________________) 

(per i NON RESIDENTI l’iscrizione è subordinata alla disponibilità di posti sul mezzo) 

C.F. alunno __________________________________________ 

 

che frequenterà  per l’anno scolastico 2023/2024 la classe _______   della scuola  

 

|__| infanzia 

|__| primaria (classe ________) 

|__| secondaria di primo grado Offanengo (garantito solo orario normale NON musicale) 

 

CHIEDE L’ISCRIZIONE  

 

del proprio figlio al servizio trasporto alunni organizzato dal Comune di Ricengo,  accettando tutte 

le norme regolamentari del servizio e impegnandosi a pagare il corrispettivo dovuto alle 

scadenze fissate secondo il sistema prepagato PagoPa (a titolo indicativo si comunicano le attuali 

quote di compartecipazione mensili alla spesa rispettivamente € 10,00/€ 11,00/€ 13,00 per la scuola 

infanzia, primaria e secondaria. Nel caso di variazione vi verrà comunicato con possibilità eventuale 

di recesso dal servizio). 

 

L’ISCRIZIONE SARA’ ACCETTATA SOLO SE IN REGOLA CON I PAGAMENTI DELLO 

SCORSO ANNO PER OGNI FIGLIO AI SERVIZI SIA MENSA CHE TRASPORTO. 

 

 

|__| Allega DICHIARAZIONE DI UTILIZZO AUTONOMO DEL SERVIZIO DI 

TRASPORTO SCOLASTICO PER SOGGETTI DI ETÀ INFERIORE A 14 ANNI (solo se 

non già presentata gli scorsi anni) 

 

|__| ALLEGA una fotografia formato tessera (SOLO per la scuola secondaria classe PRIMA o 

nuovi iscritti). 

 

DICHIARA di avere letto l’INFORMATIVA (reperibile sul sito del Comune di Ricengo – Sezione 

Scuola) e di dare il proprio consenso al trattamento dei propri dati personali ai sensi del D.Lgs. n. 

196/2003 e dell’art. 13 del Regolamento U.E.n.679/2006 (G.D.P.R.). 

 

      

 

         FIRMA 

 

 

Segue sul retro => 



COMPILARE :  

 

telefono fisso ______________________ 

telefono cellulare (obbligatorio)  ______________________ 

indirizzo e-mail __________________________ 

 

➢ indicazione dell’adulto che si potrà accreditare al sistema e-school per le informazioni del 

pagamento/presenze: 

 

cognome e nome _______________________________________ 

codice fiscale _________________________________ 

 

MODULO DA COMPILARE E CONSEGNARE O TRASMETTERE,  

ENTRO IL 15 LUGLIO 2023 A: 

 

- uffici comunali presso Municipio (anche nella cassetta postale esterna) o presso Biblioteca 

- via mail: info@comune.ricengo.cr.it  

mailto:info@comune.ricengo.cr.it

