COMUNE DI SAN BIAGIO SARACINISCO
PROVINCIA DI FROSINONE

Via D.D. Iaconelli - 03040 S. BIAGIO SARACINISCO (FR) - Tel. 0776-67018 - P.IVA 00224100602
Pec: comune.sanbiagiosaracinisco/legalmail.it — e mail: comunesbiagios@libero.it

MODULO DI RICHIESTA E DICHIARAZIONE DI RESPONSABILITA

SERVIZIO COMUNALE DI NOLEGGIO DI BICICLETTE A PEDALATA ASSISTITA

[l/La sottoscritto/a:

nato/a a:
il / /

residente in (Comune, via, n.):

documento d'identita: tipo n.

rilasciato da:

recapito telefonico:

e-mail:

CHIEDE

di poter usufruire del servizio comunale di noleggio di una bicicletta a pedalata assistita, per il periodo

dal / / al / / , dalle ore (se noleggio orario)

[ noleggio orario (n. ___ ore) [ giornaliero O pluri-giornaliero (n. ___ giorni)

Utilizzo da parte di minorenni
0 il mezzo NON sara utilizzato da minorenni

[ il mezzo sara utilizzato anche da un minorenne, come da dichiarazione resa in calce dall'esercente

la responsabilita genitoriale
DICHIARA

- di essere a conoscenza delle tariffe vigenti approvate con deliberazione di G.C. n. 35/2026 e di
impegnarsi a corrispondere l'importo dovuto all'Ufficio comunale, contestualmente al ritiro del

mezzo, quale condizione per la consegna della bicicletta, ricevendone apposita ricevuta di pagamento;

- di essere a conoscenza che il mezzo richiesto € di proprieta del Comune ed & coperto dalla polizza

assicurativa dell'Ente;

- di impegnarsi ad utilizzare la bicicletta con diligenza, nel rispetto del Codice della Strada e delle
norme di sicurezza, per uso esclusivamente personale, utilizzando gli accessori di protezione e

sicurezza previsti per legge;

- di impegnarsi a utilizzare gli strumenti di protezione individuale (casco e ulteriori dispositivi)

previsti dalla normativa vigente durante l'uso della bicicletta;



- di sollevare il Comune da ogni responsabilita per danni alla persona propria o di terzi derivanti da un

utilizzo improprio, negligente o comunque non conforme alle indicazioni ricevute;

- di impegnarsi a risarcire I'Ente per eventuali danni al mezzo derivanti da dolo, colpa grave o uso

improprio, non coperti dalla polizza assicurativa;

- di impegnarsi a restituire il mezzo, presso l'ufficio comunale negli orari di apertura al pubblico, entro
il termine concordato e nelle medesime condizioni in cui & stato consegnato, salvo il normale

deterioramento d'uso;

- di aver ricevuto, contestualmente alla consegna, le istruzioni essenziali per I'utilizzo in sicurezza del

mezzo;
- di autorizzare il trattamento dei dati personali forniti ai fini della gestione del servizio, ai sensi del

Regolamento (UE) 2016/679 (GDPR).

Dichiarazione dell'esercente la responsabilita genitoriale/tutela (da compilare solo se il mezzo &

utilizzato anche da un minorenne)

[I/La sottoscritto/a , quale esercente la
responsabilita genitoriale del minore/titolare della tutela del minore
, nato/a il / / ,
DICHIARA

che il minore utilizzera la bicicletta esclusivamente se costantemente accompagnato da un adulto e
che ¢ stata verificata la sua idoneita fisica alla guida del mezzo (statura, capacita di controllo e di

frenata), assumendone piena e diretta responsabilita.

Firma dell'esercente la responsabilita genitoriale

Data / /

Firma del richiedente

Parte riservata all'ufficio

Bicicletta consegnata (matricola/n.): Ricevuta di pagamento n.

Stato del mezzo al ritiro: Tariffa applicata e importo riscosso:

Consegnata il / / ore Firma operatore:




