
 
SERVIZIO TRASPORTO SCOLASTICO 

A.S. 2019/2020 

 

MODULO RINUNCIA AL SERVIZIO 

 

Il Sottoscritto richiedente/Contraente 

 

Cognome ____________________ Nome_________________nato il ________________________ 

 

a  ___________________ Provincia ______ Stato ________________________________________ 

 

C.F. _____________________________residente in __________ via ________________________ 

 

Tel. ______________________________ e mail _________________________________________ 

 

In qualità  di genitore/esercente la potestà genitoriale di: 

 

Cognome 

 

Nome Scuola frequentata Classe/ 

sezione 

Linea  

scuolabus 

 

 

    

 

 

    

 

 

    

*Si informa che il trattamento dei dati personali forniti e acquisiti è finalizzato a predisporre la pratica di dieta 

speciale richiesta. Il conferimento dei dati personali pertanto è obbligatorio e la mancata indicazione può 

comportare l’impossibilità di definire la domanda; 

Titolare del trattamento è Il Comune di Anzio. Il Titolare ha nominato un RPD (Responsabile della Protezione 

dei dati) individuato nella Fondazione Logos PA (mail: info@logospa.it). I dati saranno trattati secondo 

l’informativa estesa, allegata alla domanda e disponibile sia online che presso gli uffici Comunali. 

 

 PRESTO IL CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI FORNITI (barrare casella nel caso 

di accettazione) 

Firma __________________________________ 
 

 

CHIEDE LA RINUNCIA al servizio di TRASPORTO SCOLASTICO  far data dal ___________ 

 

ALLEGA 

 

 Fotocopia documento identità in corso di validità 

 Originale tesserino  

 

Anzio, _____________     Firma___________________________ 

mailto:info@logospa.it

