{;»j COMUNE DI CASALE CORTE CERRO

Provincia del Verbano Cusio Ossola

Tel. 0323 692109 C.F. 00200430031 CCP 17195280 Fax 0323 60373

Trasporto Scolastico

Rinuncia al trasporto

AL COMUNE DI
CASALE CORTE CERRO

( genitore o tutore )

il / le sottoscritto / a (cognome) (nome)
dell" alunno / a (cognome) (nome)

Residente a in Via n°
che frequenta nell' Anno Scolastico in corso la classe‘ 1 ‘ 2 ‘ 3 ‘ 4 ‘ 5 ‘ sezione E
della Scuola :

PRIMARIA PRIMARIA SECONDARIA 1° grado

DI CASALE DI RAMATE DI CASALE

DICHIARA

che dal mese di non intende pit usufruire del servizio di Trasporto Scolastico

per A.S. in corso

autorizzo il trattamento dei miei dati personali, ai sensi del D.lgs. 196 del 30 giugno 2003.
Dichiaro di essere a conoscenza e di accettare i criteri per I'erogazione del servizio previsti dal vigente " REGOLAMENTO DEL
SERVIZIO DI TRASPORTO SCOLASTICO"

Data IL GENITORE
(0 TUTORE)

info : tel 0323.692109 (servizi scolastici) - FAX 0323.60373 Email : protocollo@comune.casalecortecerro.vb.it
CCP17195280-c/cbancario I BANIT64U0569645440000005001X70



