
SERVIZIO DI TRASPORTO SOCIALE ASSOCIATO 
COMUNI DI SERRA SAN QUIRICO E MERGO 

 
         Al  Comune di  

                               (barrare casella interessata) 
                                                        _ 

  |_|      SERRA SAN QUIRICO 
                                                        _ 

  |_|      MERGO 
 

 
OGGETTO: Domanda di inserimento nell’elenco degli utenti  per il servizio di trasporto 
sociale. 
 
Il/la sottoscritt_ ___________________________________________________ 
 
nato_ a _________________________________ il ______________________ 
 
residente a ________________________Via _______________________n.__ 
 
tel.________________/cell. __________________ 
 

C H I E D E 
 

Di essere inserito nell’elenco degli utenti del servizio di trasporto sociale. 
 

D I C H I A R A 
 

- di trovarsi  in una delle condizioni previste dall’art.2 del  Regolamento per il Servizio 
di Trasporto Sociale associato approvato dai Consigli Comunali dei Comuni di 
Serra San Quirico e Mergo e precisamente: (barrare la casella interessata) : 

 
 

o Persone non autosufficienti o parzialmente autosufficienti,  che si trovino in una 
situazione di impellente bisogno, essendo privi, anche solo temporaneamente, di 
una rete familiare  in grado di supportarli, situazione valutabile dall’Assistente 
Sociale Comunale; 

o soggetti in situazione di handicap riconosciuto;  

o soggetti in condizione di temporanea non autosufficienza attestata da 
documentazione medica e privi di supporto familiare che si trovino “soli” senza 
alcuno possa prendersi cura di loro o che in quella particolare situazione non 
abbiano alcuna possibilità di essere supportati dai familiari. 

o anziani che abbiano compiuto i settanta anni di età  
 
- di essere a conoscenza ed accettare le condizioni stabilite dal Regolamento medesimo; 
 
 
- che l’indicatore della propria situazione economica equivalente (ISEE FAMILIARE) è pari 

a € __________________ e che pertanto la quota di compartecipazione a proprio carico è 



stabilita in  € ______ a chilometro per trasporti entro la Provincia di  Ancona, e di € ______  

a chilometro per trasporti fuori dalla Provincia di Ancona  

 

- di sottoscrivere il consenso al trattamento dei dati personali D.lgs 30/06/2003, n.196. 
  
Data ______________ 
 
                                                                       Firma 
 
                                                     _______________________ 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 



 TARIFFE TRASPORTO SOCIALE   
 

Per l’assolvimento di dette prestazioni si applicano le tariffe di cui alla sotto riportata tabella. 
 

  COSTO DEL SERVIZIO  

FASCE ISEE 

QUOTA DI 
COMPARTECIPAZIONE A 
CARICO DELL'UTENTE PER 
OGNI KM PERCORSO 

RIMBORSO AUSER, 
MANUTENZIONE 
MEZZI, CARBURANTE  

  

ENTRO 
PROVINCIA DI 
ANCONA  

ALTRE 
PROVINCE   

Da 0 a 1.500,00 €                  0,08 
 
€             0,13 

A CARICO DEI 
COMUNI   

da 1.500,01 a  5.500,00  €                 0,15   €            0,20  
 A CARICO DEI 
COMUNI   

Da 5.500,01 a 7.500,00   €                 0,25   €            0,30  
 A CARICO DEI 
COMUNI   

da 7.500,01 a 10.000,00  €                 0,30   €            0,35  
 A CARICO DEI 
COMUNI   

OLTRE € 10.000,00 Euro e 
per coloro che non 
intendono presentare la 
dichiarazione ISEE   €                 0,40   €            0,45  

 A CARICO DEI 
COMUNI   

 
Il pagamento della tariffa spettante dovrà essere fatta mediante bollettino di c/c postale intestato al 
Comune di Serra San Quirico che verrà consegnato all’utente già predisposto da parte 
dell’operatore AUSER. 
Richieste per eventuali esenzioni dal pagamento della tariffa in casi di particolare grave disagio 
socio-economico, verranno  sottoposte a valutazione dai rispettivi Assistenti Sociali dei Comuni di 
Serra San Quirico e Mergo, ai quali gli interessati potranno rivolgersi durante i giorni e gli orari 
preposti in ciascun Comune. In ogni caso la richiesta sarà sottoposta alla valutazione definitiva 
delle rispettive Giunte Comunali. 
 
Per gli utenti in possesso della certificazione ai sensi della L.104/92 che per necessità 
certificata devono utilizzare il servizio con frequenza giornaliera ( centri diurni) o 
settimanalmente per servizi riabilitativi della ASUR Marche o accreditati, viene applicato 
uno sconto del 50% sulla tariffa corrispondente alla fascia di reddito ISEE posseduta. 
 
LA DOMANDA DI INSERIMENTO NELL’ELENCO DEGLI UTENTI DOVRA’ ESSERE 
PRESENTATA AL COMUNE DI RESIDENZA (MERGO O SERRA SAN QUIRICO) PRIMA DI 
RICHIEDERE IL SERVIZIO CORREDATA, QUALORA L’UTENTE INTENDA USUFRUIRE  DELLE 
TARIFFE AGEVOLATE, DI ATTESTAZIONE ISEE IN CORSO DI VALIDITA’. 
IL MODULO DELLA DOMANDA PUO’ ESSERE RICHIESTO ALL’UFFICIO SERVIZI SOCIALI 
DEL COMUNE O SCARICATO DAL SITO www.comune.serrasanquirico.an.it 
 
 

PER RICHIEDERE IL SERVIZIO  DI TRASPORTO SOCIALE TELEFONARE AL N. 0731817042 
NEI GIORNI DI LUNEDI – MERCOLEDI – VENERDI DALLE ORE 10,00 ALLE ORE 12,00 
Per informazioni Ufficio Servizi Sociali 0731818203 –  
e-mail    servizisociali@serrasanqurico.pannet.it 
 
 
 

http://www.comune.serrasanquirico.an.it/
mailto:servizisociali@serrasanqurico.pannet.it

