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P I E D I B U S 
 

 

 

 

Il Comune di Rivolta d’Adda, in collaborazione di ATS ValPadana e 

con la Scuola Primaria “E. Calvi”, ripropone il servizio Piedibus sul 

territorio. 
 

Quando: 
Dal lunedì al venerdì – solo andata, in base alla disponibilità dei 

volontari. 

 
Entro quando iscriversi e dove:  

ci si deve iscrivere entro il 25/09/2026 inviando la domanda di iscrizione 

scegliendo una delle seguenti modalità: 
 

1. Tramite mail all’indirizzo comune@comune.rivoltadadda.cr.it  
2. Consegna a mano presso lo sportello protocollo negli orari di apertura al 

pubblico. 

 

Importante:  
Siamo alla ricerca di nuovi volontari al fine di poter aggiungere più linee ed offrire 
un servizio che possa coprire la maggior parte del nostro territorio comunale, 

chiunque fosse interessato può mandare una mail ad:  

assistenza@comune.rivoltadadda.cr.it  
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DOMANDA DI ISCRIZIONE SERVIZIO PIEDIBUS 

 

 

DATI DEL RICHIEDENTE 
 
Cognome (*)  ………………………………………………………………………………………………….. 
 

Nome  (*)  ……………………………………………………………………………..……………………… 
 

Codice Fiscale (*) ………………………………………………………………..………………………...... 
 

Comune di residenza (*) …………………………………………………….………………………………. 
 

Indirizzo (*) ………………………………………………………………………..………………………… 
 

Recapito telefonico (*)  cell: ……………………………………  altro : ……………………................... 
 
Indirizzo mail………………………………………………………………………………………………… 
 
 

DATI DEL BAMBINO PER CUI SI CHIEDE L’ISCRIZIONE 
 
Cognome (*)  ………………………………………………………………………………………………….. 
 

Nome  (*)  ……………………………………………………………………………..……………………… 
 

Nato a (*) ……………………………………… prov. …… il (*)……………………………………………. 
 

Codice Fiscale (*) ………………………………………………………………..……………………………. 
 

Classe frequentata …………………………………………………….……………………………………… 

 

 

Chiede l’iscrizione al servizio PIEDIBUS per i seguenti giorni 
(barrare le caselle corrispondenti ai giorni in cui si usufruirà del servizio) 

 

 LUNEDI 

 MARTEDI 

 MERCOLEDI 

 GIOVEDI 

 VENERDI
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Chiede l’iscrizione al servizio PIEDIBUS per la seguente linea 
(barrare la casella corrispondente alla linea e fermata scelta) 

 

 LINEA 1  

 

 CAPOLINEA ORE 8.00: Parcheggio di via XXV Aprile 

 FERMATA “A” Piazza Vittorio Emanuele II, 38 – Incrocio vicino al Municipio 

 

 LINEA 2 

 CAPOLINEA ORE 08:00: Via Rembrandt, 22 – Intersezione con Via Ligabue 

 FERMATA “A” Via Giulio Cesare, 44 – Dopo fermata dell’Autobus 

 FERMATA “B” Via Giulio Cesare, 29 – Dopo intersezione con Via Bottego 

 

TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI 

Il richiedente dichiara di esprimere il proprio consenso al trattamento dei dati personali comuni e 
sensibili con modalità cartacea e/o informatica ai sensi del D.lgs. 196/2003 “Codice in materia di 
protezione dei dati personali”.      
 
 

 

In fede 
 
 

________________________________________________ 

 

 


