OSC Distretto Scolastico n. 15
ISTITUTO SCOLASTICO COM VO "G Cestoni”
Largo Leopardi 6 — 63833 MONEEEMQ (Fglt);cﬂo
Tel.: 0734 962046 — fax: 0734 965084
Cod. fiscale: 81004940441 — e-mail apic82600x(@istruzione.it

Ai genitori
degli alunni dell’ 1.S.C. “Cestoni”
Scuole Secondarie Loro sedi

Oggetto: Autorizzazione dei genitori per consentire ’uscita dei minori senza accompagnatori al termine delle lezioni (art. 19 bis del
D.L. 16 Ottobre 2017, n. 148 convertito in Legge 4/12/2017 n.172).

Il sottoscritto nato
(nome e cognome Padre o affidatario o tutore) (Luogo e data di nascita)
e residente in E lasottoscritta (Indirizzo
di Residenza) (nome e cognome madre o affidatario o tutore)
nata, e residente in
(Luogo e data di nascita) (Indirizzo di Residenza)
dell’alunno/a frequentante lacl___sez._ plesso
DICHIARANO

firmando la presente autorizzazione di essere a conoscenza degli orari di lezione praticati dalla scuola e dalla classe dell’alunno e conformemente
con le vigenti disposizioni in materia di vigilanza su minori di assumere direttamente o tramite persona da noi delegata la vigilanza sull’alunno/a
sopra indicato/a al termine delle lezioni al di fuori dell’edificio scolastico.

DICHIARANO INOLTRE
= di essere a conoscenza delle disposizioni organizzative messe in atto dall’istituzione scolastica, di condividerle e di accettare i criteri
previsti per la vigilanza effettiva sui minori;
= di essere a conoscenza del fatto che al termine delle lezioni e fuori dall’orario scolastico la vigilanza del minore autorizzato ricade per
intero sulla famiglia esercente la patria potestd;

= di non garantire all’uscita da scuola la presenza di almeno un genitore o di una persona appositamente delegata.
AUTORIZZANO

I minore (selezionare la voce che interessa)

] viste le caratteristiche del percorso scuola-casa, del contesto territoriale e della maturita acquista a tornare a casa senza

accompagnatori adulti;

] viste le caratteristiche del percorso scuola-casa, del contesto territoriale e della maturita acquisita, a tornare a casa utilizzando il
servizio di trasporto scolastico
(nome dell’azienda)

Come supporto all’autorizzazione descriviamo il tragitto casa scuola

dichiarando che 1’alunno
(Breve descrizione del tragitto indicando i metri da percorrere)
autorizzato ¢ a conoscenza del percorso ed ¢ in grado di compierlo senza I’assistenza di un adulto accompagnatore.

DICHIARANO INOLTRE

—> di impegnarsi a che I'alunno riceva chiare istruzioni affinché al termine delle lezioni rientri immediatamente a
casa, senza alcuna deviazione sul percorso;

—=> di impegnarsi a comunicare tempestivamente alla scuola qualsiasi variazione delle condizioni di sicurezza;
= che I'alunno & autonomo e capace di evitare situazioni a rischio;

= di essere consapevoli delle responsabilita previste dal Codice Civile in tema di vigilanza sui minori e di sollevare
il personale docente e non, il dirigente scolastico e la scuola da ogni responsabilita connessa con gli obblighi di
vigilanza sui minori a partire dal predetto termine.

| genitori dell’alunno/a e il/i delegato/i, dichiarano di aver preso visione dell'informativa presente sul sito dell’lstituto
Scolastico sul trattamento dei propri dati personali ai sensi del ex-art.13 D.Lgs.196/2003 (Codice sulla privacy) e ex art.
13 del Regolamento Europeo 2016/679 e ne autorizzano il trattamento.

La presente autorizzazione & valida sino alla conclusione del corrente anno scolastico.

Firma dei Genitori o di chi fa le veci
> Allegare fotocopia di un documento di identita di entrambi i genitori
F.to il Dirigente Scolastico Dott.ssa Francesca lormetti
(Firma autografa sostituita a mezzo stampa
ai sensi dell’art. 3, comma 2 del d.lgs n. 39/1993)
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