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COMUNE DI GONZAGA 

Provincia di Mantova 

Settore Servizi alla Persona  

 

 

MODULO ISCRIZIONE SERVIZIO PIEDIBUS A.S. 2025-2026  

(GENITORE) 

Il/la sottoscritto/a ------------------------------------------nato a ------------------------------- il -------------------------- 

Residente a  ----------------------------------------------- in via --------------------------------------------------- n°------- 

Telefono ------------------------------------------- E-mail --------------------------------------------------------------------- 

AUTORIZZA 

Il/la proprio/a figlio/a  --------------------------------------------nato a ---------------------------il -----------------------   

frequentante la classe------------ scuola primaria, a  usufruire  del servizio PIEDIBUS  presso la fermata in via : 

o PIAZZA  MATTEOTTI  alle ore 7.35 

o PIAZZA  VITTORIA  alle ore 7.40 

o VIA  COSTA E VIA GRAMSCI alle ore 7.45  

CON SERVIZIO  ANDATA ALLA MATTINA TUTTI I GIORNI DAL LUNEDÌ AL VENERDÌ . 

 

I BAMBINI CHE USUFRUIRANNO DEL PIEDIBUS SI FARANNO TROVARE ALLA FERMATA PER LORO PIÙ 

COMODA.  SE IL BAMBINO ARRIVA IN RITARDO E PERDE IL PIEDIBUS, SARÀ RESPONSABILITÀ DEI GENITORI 

ACCOMPAGNARLO A SCUOLA. IL PIEDIBUS PRESTERÀ SERVIZIO RISPETTANDO IL CALENDARIO SCOLASTICO 

FISSATO DALLA SCUOLA. NON PRESTERÀ SERVIZIO NEI GIORNI IN CUI VI SIANO SCIOPERI E LE LEZIONI 

NON SIANO GARANTITE E IN CASO DI FORTI TEMPORALI E NEVICATE ABBONDANTI.  

 

COMPORTAMENTO DEI BAMBINI PARTECIPANTI 

E’ importante che i bambini che utilizzeranno il Piedibus siano consapevoli che : 

 Devono attenersi alle indicazioni degli adulti accompagnatori, mantenendo un comportamento responsabile 
per la propria sicurezza e quella dei compagni; 

 Procedere in fila per due senza spingere; 
IL SERVIZIO PIEDIBUS COSTITUISCE UN PICCOLO PRIVILEGIO PER I BAMBINI. 

IL SERVIZIO È COMPLETAMENTE GRATUITO E GLI ACCOMPAGNATORI PRESTANO LA LORO OPERA A TITOLO DI 
VOLONTARIATO. 

 

data______________________________ Firma Genitore_________________________________ 


