
Comune di Zagarolo
All'Ufficio Trasporti

Oggetto: Disdetta scuolabus.

Il/La  sottoscritto/a  ___________________________________________________________ 

residente in _____________, Via/Piazza _______________________________________________ 

padre/madre del minore ____________________________________________________________ 

frequentante  la  Scuola  infanzia/primaria/secondaria  di  primo  grado 

________________________________________________________________________________

COMUNICA

che dal primo giorno del mese successivo alla data di presentazione della presente istanza il/la 

proprio/a figlio/a non usufruirà del servizio di trasporto scolastico.

Lì ______________________________

_______________________________
firma

Si allega fotocopia documento di identità

Ai sensi del Decreto Legislativo 196/2003, dichiara di essere informato:a) sulle finalità di utilizzo e sulle modalità di gestione dei dati conferiti con
la  presente istanza,  i  quali  saranno oggetto  di  trattamento da parte  del  Comune di  Zagarolo  secondo la  normativa vigente in  materia  ed 
esclusivamente utilizzati ai fini dell’attività amministrativa; b) che il  titolare della banca dati è il  Comune di Zagarolo con sede in Piazza G. 
Marconi 3

_______________________________
firma
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