
                                                                       

 Al Dirigente scolastico
   					              Istituto Comprensivo “F. Bruno” di Paola (CS)

Oggetto: comunicazione utilizzo trasporto scolastico all’ingresso e all’uscita dai locali scolastici per l’anno scolastico 2023/2024. 
              (L. 4/12/2017, n. 172).  
                           
I sottoscritti………………………………………..e……………………………………………
                                   (cognome e nome)                                                     (cognome e nome)                                                 
in qualità di    
· genitori 
· tutori
· soggetti affidatari ai sensi della Legge 4 maggio 1983, n. 184

esercenti la responsabilità genitoriale dell’alunno/a …………………………………………………………,                                                                                                                                                             
                                                                                                            (cognome e nome) 

frequentante la classe ……. sezione ….  della Scuola Primaria ________________________/Scuola Secondaria di 1° grado


· consapevoli dell’orario di ingresso e di uscita del/la proprio/a figlio/a, salvo le festività e i giorni di sospensione delle lezioni previsti dal Calendario scolastico 2023/2024; 

AUTORIZZANO

l’Istituto Comprensivo “F. Bruno” di Paola (CS), ai sensi dell’art. 19-bis del D.L. 16/10/2017, n. 148 (convertito, con modificazioni, nella L. 4/12/2017, n. 172), a consentire che il/la proprio/a figlio/a, minore di 14 anni, per l’anno scolastico 2023/2024, usufruisca del servizio di trasporto scolastico, all’ingresso e all’uscita dai locali scolastici. 
INFORMATIVA E CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI
Il trattamento dei dati sarà effettuato nel rispetto ed in conformità della normativa in materia di protezione dei dati personali (D.Lgs. n. 196/2003 e s.m.i.).
    
                                                                                             In fede 
    Firma: Papà dell’alunno/a                       					   Firma: Mamma dell’alunno/a 

_________________________               					________________________                           

“Il/La sottoscritto/a, consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilasci dichiarazioni non corrispondenti a verità, ai sensi del DPR 445/2000, dichiara di aver effettuato la scelta/richiesta in osservanza delle disposizioni sulla RESPONSABILITA’ GENITORIALE di cui agli artt. 316, 337 ter e 337 quater del Codice Civile, che richiedono il CONSENSO di ENTRAMBI I GENITORI”

[bookmark: _GoBack]Paola, li _____/_____/2023                                        
                                                                                                           In fede 
					                    Firma
               					________________________                           

Si allegano copie dei documenti di identità di entrambi i genitori/tutori /soggetti affidatari ai sensi della Legge 4 maggio 1983, n. 184.
	

 
