RICHIESTA PARTECIPAZIONE AL PROGETTO “KISS&GO”
ANNO SCOLASTICO 2025/2026

11 sottoscritto/a

residente in via

Telefono (obbligatorio)
E-mail (obbligatoria)

genitore di
frequentante la classe presso

¢ la Scuola primatia Gianni Rodari di Provaglio
¢ la Scuola primatia Igbal Masih di Provezze
0 la Scuola Secondaria don P. Raffelli di Provaglio

RICHIEDO E ACCONSENTO

che mio figlio/a venga accompagnato/a lungo il percorso verso la scuola dai volontati civici
progetto Kiss&Go della linea:

0 Percorso Azzurtro - Provaglio — Punto d’incontro Via Sebina Parcheggio Campo Sportivo
¢ Percorso Verde - Provezze — Punto d’incontro Via A. Moro Parcheggio La Larga

con partenza alle

¢ 7.45 Servizio di andata per la Scuola Secondaria
¢ 8.10 Setvizio di andata per la Scuola Primaria
¢ 16.30 Servizio di ritorno per la Scuola Primatia

I giorni in cui richiedo il servizio sono: [ lunedi |:| martedi |:| mercoledi |:| giovedi |:| venerdi

Con la presente richiesta mi impegno inoltre a

¢ Istruire mio/a figlio/a sul comportamento da tenere nel corso del tragitto e sulla necessita di
attenersi alle istruzioni impartite dagli accompagnatori;

¢ Accompagnare personalmente mio/a figlio/a a scuola qualora dovessi raggiungere in ritardo la
fermata prestabilita;

0 Sollevate espressamente gli accompagnatori da ogni responsabilita per fatti e/o circostanze che
dovessero verificarsi a causa del mancato rispetto degli alunni delle disposizioni impartite e per
gli eventuali infortuni derivanti dall'inosservanza di precisi ordini o prescrizioni.

Data

Firma

kokokokok

Si  chiede di restituire i modulo compilato entro  29.09.2025  allinditizzo  mail:
pubblica.istruzione@comune.provagliodiseo.bs.it o di consegnarlo all’Ufficio Relazioni con il Pubblico
durante gli orari di apertura.



mailto:pubblica.istruzione@comune.provagliodiseo.bs.it

Informativa Privacy

I dati personali raccolti saranno utilizzati esclusivamente per le operazioni relative al procedimento
attivato con il presente avviso pubblico, in conformita al regolamento UE 679/2016.

11 Titolare del trattamento ¢ il Comune di Provaglio d’Iseo, nella persona del legale rappresentante pro
tempore; il Responsabile del Trattamento ¢ il Responsabile del Settore comunale competente; gli
incaricati del trattamento sono i dipendenti comunali a cio strettamente autorizzati, ovvero i soggetti
terzi Responsabili Esterni del Trattamento. I riferimenti del Responsabile della Protezione Dati - R.P.D.
- sono reperibili sul sito Web - sezione di Amministrazione Trasparente - Altri contenuti - Dati
ulteriori. Il conferimento dei dati personali ¢ obbligatorio in quanto, in mancanza di esso, non sara
possibile dare inizio al procedimento e provvedere all’emanazione dell’eventuale provvedimento
conclusivo dello stesso.

I dati personali saranno trattati per lo svolgimento delle proprie funzioni istituzionali in relazione al
procedimento di cui trattasi.

II trattamento dei dati personali avverra con modalita informatiche e manuali, in modo da garantire la
riservatezza e la sicurezza degli stessi. I dati personali potranno essere comunicati

Ad altri soggetti pubblici e/o privati unicamente in forza di una disposizione di legge o di regolamento
che lo preveda All’interessato sono riconosciuti i diritti di cui agli artt. da 15 a 22 del Regolamento UE
n. 679/2016.
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