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MODULO TRASPORTO SCOLASTICO







Il/La sottoscritto/a  	



genitore dell’alunno/a		iscritto/a e frequentante la classe/sezione	del plesso di  		

COMUNICA


Che per l’anno scolastico 20___/20___ il/la proprio/a figlio/a usufruirà del servizio di trasporto scolastico istituito dal Comune di  	




Piedimonte San Germano lì 	







Firma del genitore:  	
