
  

 

Al Signor Sindaco  
del Comune di  

                                                                         San Mauro Castelverde 
 

                                                                                               
OGGETTO: RICHIESTA SERVIZIO TRASPORTO STUDENTI PENDOLARI ANNO 
SCOLASTICO 2026/2027. 

     __I__  sottoscritt_____________________________ nat__  a  __________ 

___________________________ il________________ e residente in San Mauro  

Castelverde nella Via _____________________________ n°____ Cod. Fiscale:  

________________________________, tel/cell. ___________________________ 

C H I E D E 

L’ammissione del___ propri______ figlio/a ____________________________ 

nato a ___________________________ il ____________________, residente  

inVia___________________________________________ 

n._____C.F.____________________________________ al beneficio del trasporto gratuito  

per gli studenti pendolari, ai sensi della L.R. 26.05.1973 n. 24 e ss.mm.ii, per il/la proprio/a 

figlio/a sopra meglio individuato/a. 

AUTOCERTIFICAZIONE 

(rilasciata ai sensi del D.P.R. n. 445 del 28.12.2000 e ss.mm.ii.) 

consapevole che chiunque rilasci dichiarazioni mendaci è punito ai sensi del codice penale 

e delle leggi speciali in materia, ai sensi e per gli effetti dell’art. 76 D.P.R. N.445/2000 e ss. 

mm. e ii. - consapevole che, fermo restando quanto previsto dal suindicato art. 76, il 

dichiarante decade dai benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla 

base della dichiarazione non veritiera, qualora dai controlli effettuati dall’Amministrazione ai 

sensi dell’art. 71 del D.P.R. 445/2000 emerga la non veridicità del contenuto della 

dichiarazione, fatti salvi altri atti a tutela dell’Amministrazione. 

DICHIARA 

 che l’alunno per l'anno scolastico 2026/2027 è iscritto alla classe_______, 

 sez.________________________________________ 

dell'Istituto___________________________________ 

sito nel Comune di ____________________________ 

• Che l’indirizzo dell’Istituto di Istruzione Scolastica Superiore scelto dal propri_ figli_ 

non è attivato nel Comune di Gangi; 



  

 

• Che l’indirizzo dell’Istituto di Istruzione Scolastica Superiore scelto dal proprio figli_  

è attivato anche   nel Comune di Gangi, ma il/la propri_ figli_ ha scelto l’Istituto più 

lontano. 

Che per la frequenza scolastica dovrà servirsi del servizio di linea San Mauro Castelverde - 

____________________________gestito dalla ditta Autolinee Lombardo & Glorioso. 

• Che il proprio figlio si trova nelle condizioni volute dalle leggi sopraccitate per 

beneficiare del trasporto gratuito.  

_ l __ sottoscritt__  si impegna, inoltre, a rimborsare il costo dell’abbonamento, nel 

caso in cui il proprio figlio non raggiunga 15 giorni di effettiva presenza al mese, a 

comunicare, a codesto Ente, l’eventuale non utilizzo del beneficio nel corso dell’anno ed a 

corrispondere la differenza del costo dell’abbonamento nel caso di scelta di scuola ricadente 

in quella più lontana dalla propria residenza. 

Si impegna, altresì, nel caso di trasferimento di domicilio a darne immediata 

comunicazione all’Ente ed a corrispondere l’eventuale differenza del costo 

dell’abbonamento.  

Allega:  

• fotocopia certificazione ISEE in corso di validità; 

• fotocopia carta di identità del genitore/tutore ; 

• fotocopia carta di identità dell’alunno; 

• copia del codice iban 

 

Il/la sottoscritt__ acconsente che, in riferimento al D. Lgs. n. 196/2003, i “dati personali” 

inseriti nella presente richiesta siano oggetto di trattamento (raccolta, registrazione, 

conservazione, elaborazione, ecc.) da parte dell’Ufficio Pubblica Istruzione del Comune di 

San Mauro Castelverde per l’uso strettamente necessario all’espletamento dell’istruttoria. 

 

San Mauro Castelverde ____________________ 

  Il Richiedente 


