Al Signor Sindaco
del Comune di Sinagra

Oggetto: [stanza per I’ammissione al trasporto scolastico per gli studenti delle Scuole Superiori di
2° grado — L.R. n.10 del 20/06/2019.

[1 sottoscritto nato a il

residente a in Via telefono

in qualita di genitore dell’alunno/a

CHIEDE

Alla S.S. di voler ammettere 1 propri_ figli , al beneficio del trasporto scolastico
2023/2024, ai sensi dell’art. 12 comma 1, della L.R. 20/06/2019, n. 10 ¢ successive modifiche ed

integrazioni.

Consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di

atti falsi, richiamate dall’art. 76 del D.P.R.445 del 28 dicembre 2000

DICHIARA
Che il proprio figlio/a ¢ residente a Sinagra in Via/C.da ed ¢ iscritto/a alla
classe dell’Istituto  Scolastico

di

Comunica altresi che il tragitto del quale intende usufruire € il seguente:

Il sottoscritto/a, ai sensi della normativa vigente, esprime inoltre il suo consenso al trattamento dei
dati personali ivi compresi quelli sensibili.

Si allegano:

* Attestazione [SEE in corso di validita

« Documento di riconoscimento

Sinagra

FIRMA




