
           Allegato 2) 
 
       Al Comune di Vittorio Veneto 
       Servizi Scolastici, Politiche Giovanili 
       Trasmissione via mail: 
       scuola@comune.vittorio-veneto.tv.it 
       oppure via pec: 
       pec.comune.vittorioveneto.tv@pecveneto.it 
        
 
 
MODULO PER LA RICHIESTA DI CONTRIBUTO PER IL SERVIZIO DI TRASPORTO 
SCOLASTICO DEGLI STUDENTI CON DISABILITA’, PRIVI DI AUTONOMIA, 
FREQUENTANTI LA SCUOLA DELL’INFANZIA, LA SCUOLA PRIMARIA E LA SUCOLA 
SECONDARIA DI PRIMO GRADO – ANNO 2023 
 
 

Io, sottoscritto/a (Nome)_________________(Cognome)___________________________ 

nat__ il ___ / ___ / _____  a_________________________________________________ 

residente a ______________________ in Via ___________________________________ 

codice fiscale_________________________ telefono_____________________________  

e-mail (scrivere in maiuscolo leggibile)_________________________________________________ 

 

     PRESENTO DOMANDA 

 

di contributo per il servizio di trasporto scolastico degli studenti con disabilità, in risposta 

all’avviso pubblico prot. n. 45609 del  01.12.2023 del Comune di Vittorio Veneto: 

 

per mio/a figlio/a (Nome) ____________________(Cognome)______________________ 

nato il ___/___/___ a_______________________codice fiscale  ___________________ 

residente a _____________________ in Via ___________________________________ 

frequentante nell’anno solare 2023 (dal 01.01.2023 al 31.12.2023) la scuola (indicare più 

scuole nel caso in cui lo studente abbia cambiato sede durante l’anno): 

 
dell’infanzia denominata_______________________________________________ 

primaria denominata _________________________________________________ 

secondaria di primo grado denominata ___________________________________ 

 
 



Consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o 
uso di atti falsi, richiamate dall’art. 76 del D.P.R. n° 445 del 28.12.2000 

 
D I C H I A R O 

 
 che mio/a figlio/a è in possesso della certificazione di alunno in situazione di handicap 

secondo: 
 L. 104/92 art. 3 comma 1; 
 L. 104/92 art. 3 comma 3; 
 L. 295/90 – art. 20 L. 102/2009 (invalidità civile con indennità di 

accompagnamento) 
 L. 295/90 – art. 20 L. 102/2009 (invalidità civile con indennità di frequenza) 

 
 che nei giorni di frequenza scolastica: 

 
 Ho provveduto/provvederò autonomamente al trasporto scolastico dell’alunno/a; 
 Mi sono rivolto/mi rivolgerò alla seguente associazione/ditta di trasporto disabili 

____________________________________; 
 che mio/a figlio/a non ha aderito e non aderirà al servizio di trasporto scolastico 

fornito dal Comune; 
 che mio/a figlio/a ha aderito o aderirà al servizio di trasporto scolastico fornito 

dal Comune, limitatatmente al periodo dal ……………………………… al 
……………………………………; 

 
 che l’importo del contributo, riconosciutomi, nei limiti delle risorse assegnate al Comune, 

verrà accreditato sul seguente conto corrente (c/c) bancario: 
(scrivere in stampatello chiaro il codice IBAN. Il Conto corrente deve essere 
intestato al genitore richiedente) 

 
IBAN _________________________________________________________ 
 
Banca __________________________________________________________________ 
 
 
Allego: 

- Documento d’identità in corso di validità del richiedente; 
- Copia del verbale di accertamento dell’handicap ex Legge 104/92 oppure copia del 

verbale di accertamento dell’invalidità civile e della corresponsione di indennità di 
accompagnamento o indennità di frequenza (ex Legge 295/90 e art. 20 Legge 
102/2009). 
 

 
Informativa sulla Privacy 
 Acconsento, ai sensi e per gli effetti dell’art. 13 e 23 del D.Lgs. n. 196/2003 e dell’art. 130 del GDPR 
679/2016, con la sottoscrizione del presente modulo, al trattamento dei dati personali secondo le modalità e 
nei limiti di cui all’informativa seguente. 

 
Data _______________            Il Dichiarante 
 
           
      ______________________________ 



 
 
INFORMATIVA SUL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI AI SENSI DELL’ART. 13 e 14 DEL Reg 
UE 679/2016 
Ai sensi dell’art. 13  e 14 del Regolamento UE 2016/679 si informa che il Titolare dei trattamento è il Comune 
di Vittorio Veneto in persona del Sindaco quale legale rappresentante pro-tempore, tel 0438- 5691, pec: 
pec.comune.vittorioveneto.tv@pecveneto.it. 
Il Responsabile pro-tempore della protezione dei dati personali è: Boxxapps s.r.l. con sede in Viale della 
Stazione, 2 – 30020 Marcon (VE), che potrà essere contattato attraverso il seguente canale: 
info@boxxapps.com  
Finalità del trattamento: Il trattamento dei dati personali è effettuato dal Comune di Vittorio Veneto per la 
gestione della procedura di cui al presente avviso pubblico, nel rispetto della normativa vigente sopra 
richiamata. 
Oggetto attività trattamento: Il Comune di Vittorio Veneto garantisce che il trattamento dei dati personali si 
svolga con modalità che assicurino il rispetto dei principi di correttezza, liceità, trasparenza e di tutela della 
riservatezza e dei diritti dell’interessato. 
Base giuridica del trattamento: Regolamento Europeo 679/2016. 
Luogo e modalità di trattamento: I dati sono trattati nel territorio italiano. Il trattamento sarà realizzato in 
forma informatizzata e/o manuale, con modalità atte a garantire la sicurezza, integrità e la riservatezza fisiche 
e logiche previste dalle disposizioni normative vigenti, al fine di ridurre i rischi di distruzione, perdita dei dati, 
divulgazione non autorizzata o consultazione accidentale. 
Periodo di conservazione l dati sono conservati per un periodo non superiore a quello necessario per il 
perseguimento delle finalità sopra menzionate, comunque in conformità alle norme sulla conservazione della 
documentazione amministrativa. Conseguite le finalità i dati personali possono essere conservati per periodi 
più lunghi in base alla disciplina vigente in materia archivistica. 
Diritti dell’interessato: Gli interessati possono esercitare i diritti previsti dagli artt. 15-22 del Regolamento 
(UE) 2016/679. In particolare il diritto di chiedere l’accesso ai dati personali e la rettifica o la cancellazione 
degli stessi o la limitazione del trattamento dei dati che li riguardano o di opporsi al loro trattamento, fatta salva 
l’esistenza di motivi legittimi da parte del titolare. In merito all’esercizio dei predetti diritti gli interessati possono 
rivolgersi al Comune di Vittorio Veneto, in qualità di Titolare del trattamento. 


