
MODULO DI RECESSO DAL SERIZIO DI TRASPORTO SCOLASTICO

(da consegnare presso gli Uffici della Schiaffini Travel Spa in via del Cigliolo n. 13, e inviare via

mail all'Ufficio Pubblica Istruzione: pubblica.istruzione@comune.velletri.rm.it)

Il/la  sottoscritt__  _____________________________,  genitore/tutore  dell'alunn__

____________________________________, iscritto/a al servizio di trasporto scolastico per l'A.S.

2022/2023 e frequentante l'Istituto ____________________________, linea n.  ___ del trasporto

scolastico

CHIEDE

la cancellazione del suddetto utente dal servizio in oggetto.

A tal fine, dichiaro che:

– ho provveduto a regolarizzare il pagamento della tariffa dovuta (va inteso che anche se il

servizio dovesse essere parzialmente fruito a inizio mese,  va in ogni caso corrisposta la

somma per intero);

– ho consegnato copia del suddetto pagamento agli operatori della Schiaffini Travel S.p.a.;

– qualora volessi riprendere la fruizione del servizio dovrò presentare una nuova domanda,

con  le  modalità  indicate  nell'apposito  bando,  nei  limiti  in  cui  la  linea  interessata  abbia

ancora disponibilità.

Velletri, __/__/202_

Firma                      

____________________________
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