                                                                                                       Scade il 11 dicembre 2022
Al Sig. Sindaco 

                                                                                                                  Comune di Villaspeciosa

MODULO DI AUTOCERTIFICAZIONE

(artt. 46, 47 e 38 D.P.R. 28.12.2000 n. 445)
OGGETTO: L.R. 25/93 e L.R.31/84 art. 6 lett. a) rimborso spese di viaggio per il trasporto di alunni frequentanti la scuola dell'obbligo.     Anno scolastico 2020/2021
Io sottoscritto ____________________________________________ nato a ______________________________

il ____________________ C.F. ____________________________ qui residente in case sparse località __________________________________________________________________________________________,
cell.______________________, genitore dell'alunno _______________________________________________ C.F.___________________________________ e mail:__________________________________________

CHIEDO

mi venga concesso, secondo le modalità previste dal vigente Regolamento, il contributo per le spese di viaggio sostenute per il trasporto di mio figlio.

Consapevole della responsabilità penale cui si può andare incontro in caso di affermazioni mendaci, (art. 76 D.P.R. 28.12.2000 n. 445),
DICHIARO SOTTO LA MIA PERSONALE RESPONSABILITA'

1) Che mio/a  figlio/a _________________________________________ nato a _________________________ il____________________ C.F. N°__________________________________________ ha frequentato regolarmente nell'anno scolastico 2020/2021 la Scuola ________________________________________classe _____
2) Di dimorare fuori dall’aggregato urbano principale in località _____________________________________ .

3) Che la distanza dalla dimora alla scuola è di Km. _________.     

4) Che il percorso è effettuato per N° _______ giorni settimanali  per N°_____ volte e per N ______ giorni  per N°______  volte ( tempo prolungato).

5) Che il veicolo utilizzato è ____________________________________ Targato _______________________.

6) Che gli orari di frequenza  sono i seguenti:

(ORARIO ANTIMERIDIANO   partenza da casa ore _______ arrivo a scuola ore ______

                                                      partenza da scuola ore ______ arrivo a casa ore _______

(ORARIO POMERIDIANO      partenza da casa ore ______ arrivo a scuola ore _______

                                                    partenza da scuola ore ______arrivo a casa ore ________

7) che il COSTO MENSILE DEL TRASPORTO   è pari a Euro ____________________          

 8) Di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 13 del D.lgs. 30/12/2003 n. 196, e successive modificazioni che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.

9) Di essere a conoscenza che le norme vigenti prevedono la verifica delle dichiarazioni sottoscritte.

CHIEDO il pagamento avvenga 
(campo obbligatorio da compilare)
( mediante mandato di pagamento emesso a favore di: 

 Cognome ____________________________ Nome _____________________________ Nat_ a _____________   il ____________________ 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


 Codice fiscale   
N.B. la persona indicata per la riscossione del mandato di pagamento deve essere maggiorenne.

(  mediante accredito conto corrente bancario o postale, con oneri a proprio carico, CODICE IBAN:
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


N.B. il conto corrente deve essere intestato o cointestato alla persona che compila la dichiarazione
Villaspeciosa li,________________________ 

                                                                                              _____________________________

                                                                                                               (firma leggibile) 







(dichiarazione resa ai sensi dell’art. 38 del D.P.R. 445/2000)

	INFORMATIVA PRIVACY

Ai sensi del Regolamento UE 2016/679 GDPR (General Data Protection Regulation) e del D.Lgs. 10 agosto 2018 n. 101, i dati personali sono trattati esclusivamente per le finalità relative al presente bando presso il Servizio Pubblica Istruzione del Comune di Villaspeciosa, con l’utilizzo di procedure anche informatiche e telematiche, nei modi e nei limiti necessari all’espletamento delle attività di erogazione dei servizi richiesti, nell’esecuzione dei compiti di interesse pubblico o comunque connessi all’esercizio dei pubblici poteri propri dell’Ente, anche in caso di eventuali comunicazioni a terzi.

Il conferimento di tali dati è necessario per valutare i requisiti di partecipazione al presente bando e la loro mancata indicazione può precludere tale valutazione.

Agli interessati sono riconosciuti i diritti di cui al Regolamento UE 2016/679 GDPR e al D.Lgs. 10 agosto 2018, n. 101 e, in particolare, il diritto di accedere ai propri dati personali, di chiederne la rettifica, l’aggiornamento e la cancellazione, se incompleti, erronei o raccolti in violazione della legge, nonché opporsi al loro trattamento per motivi legittimi.

Il titolare del trattamento è il Comune di Villaspeciosa, con sede in Piazza Croce Santa , 6 – Telef. 070/9639177.




ESPRIME il proprio consenso per l’utilizzo dei dati personali per l’espletamento di tutte le procedure amministrative necessarie all’istruttoria della presente pratica, ai sensi del Regolamento UE 2016/679 GDPR (General Data Protection Regulation) e del D.Lgs. 10 agosto 2018, n. 101.

Villaspeciosa, li _____________________

Per Accettazione IL DICHIARANTE









____________________________










         (firma)
