
COMUNE DI VALSOLDA 

Via Bellotti, 21 – 22010 VALSOLDA (Como) 
        Tel. 034468121 – fax 034468834 – info@comune.valsolda.co.it 

Pec. comune.valsolda@halleycert.it 
C.F. / P.I. 00598360139 

          Valsolda, 24.08.2026 
 
Oggetto: Servizio trasporto A.S. 2026/2027 - alunni della Scuola dell’Infanzia  di 
Loggio e Puria. 
 

Gentile  Famiglia, 
 

con la presente, si trasmette l’orario per il trasporto degli alunni anno scolastico 2026/2027 con il 
relativi allegati. 
 
I genitori o persona da questi  incaricata, sono responsabili di accompagnare il bambino alla 
fermata e all’orario fissati e riprenderlo al suo ritorno alla rispettiva fermata. 
 
Pertanto, si chiede di indicare nell’allegato tagliando il recapito telefonico  dei genitori e/o persona 
da essi incaricata e riconsegnarlo in Comune entro e non oltre il 11 settembre 2026. 
 
Si ricorda che il trasporto degli alunni è previsto solo per il tragitto dalla scuola alla propria 
abitazione e viceversa, pertanto, nessun alunno sarà trasportato oltre la propria 
fermata. 
 
Solo eccezionalmente e per particolari esigenze, potranno essere concessi eventuali 
cambiamenti di percorso previa richiesta scritta da presentarsi in comune, che su verifica della 
disponibilità potrà darne l’autorizzazione. 
 
I genitori degli alunni della scuola dell’Infanzia di Loggio  sprovvisti della TESSERA 
BUONI PASTO sono invitati a ritirarla c/o gli uffici comunali, il costo del buono pasto è 
di € 5,00. 
 
Allegati: 
− orario trasporto; 
− norme comportamentali; 
− modalità di pagamento servizio trasporto scolastico; 
− comunicazione diete speciali; 
 
Cordiali saluti.   
         f.to. Il Responsabile del Servizio 
              Giana Marcella 

 

 
 

 
 

 
 

 
 

 

 
 

 
 

 

 
 



 
 

Da restituire entro il 11 settembre 2026 

 
ALUNNO  NOME E COGNOME ___________________________________________________  
 

Scuola dell’Infanzia di    LOGGIO     PURIA 
 
Genitori: 
 

sig. ________________________tel: ________________ cell:_______________________ 
 
sig.ra ______________________ tel:________________ cell:_______________________ 
 
e/o persona incaricata: 
 
sig./a_______________________tel:________________ cell:_______________________ 
 
 
 


