[image: image1.emf]
M i n i s t e r o d e l l ’ I s t r u z i o n e  e  d e l  M e r i t o
U f f i c i o S c o l a s t i c o R e g i o n a l e  p e r  i l L a z i o

I s t i t u t o C o m p r e n s i v o “ P o r t o R o m a n o ” 

Sede Centrale: Via G. Bignami, 26 – Tel. e fax 06/65210799 – C.F. 97710580586

Succursale: Via Coni Zugna, 161– Tel. 06/65210796 - C. M: RMIC8DM00N

00054 Fiumicino (RM) - e-mail: rmic8dm00n@istruzione.it
Richiesta Autorizzazione per l’uscita degli alunni minori in assenza di genitori o delegati
I sottoscritti
....................................................................  ................................................................................................

....................................................................  ................................................................................................
esercenti la responsabilità genitoriale sull’alunno:

...................................................................... ..............................................................................................

frequentante la classe........ sez.... della scuola
presso l’Istituto Comprensivo Porto Romano, nell’ambito di un processo volto alla sua autoresponsabilizzazione,

· considerando che il percorso scuola-abitazione non presenta rischi specifici o particolari e che il predetto alunno si sposta autonomamente nel contesto urbano, senza essere mai incorso in incidenti o problemi;

· avendolo adeguatamente istruito sul percorso e sulle cautele da seguire per raggiungere l’abitazione;

· ritenendo che il predetto alunno abbia la maturità psico-fisica e la capacità di evitare situazioni a rischio oltre alle abilità necessarie per raggiungere in modo autonomo la propria abitazione,

ai sensi dell’art. 19 bis della Legge 4 dicembre 2017 n. 172, in caso di assenza dei sottoscritti o di persona da noi delegata, richiedono l’autorizzazione all’uscita autonoma, esonerando il personale il personale della Istituzione Scolastica da ogni responsabilità connessa all’adempimento dell’obbligo di vigilanza al termine:

· del  normale orario delle lezioni,

· di fine laboratorio/progetto extracurricolare,

· di uscita anticipata per assenza di un docente e/o in caso di lectio brevis (previo riscontro firma del genitore sulla specifica comunicazione).
Nel caso di uscita anticipata per motivi familiari o di salute, l'alunno sarà prelevato dal genitore o dalla persona da lui delegata. I moduli per la delega possono essere reperiti sul sito https://www.icportoromano.edu.it
Fiumicino, li.......................
1.....................................................................                        2.....................................................................

            
 (firma leggibile)                                                                               (firma leggibile)
In caso di firma di un solo genitore
Il sottoscritto, …………………………………………………………………………… in qualità di genitore, o di chi esercita la responsabilità genitoriale, dichiara di aver effettuato la scelta in osservanza delle disposizioni sulla responsabilità genitoriale di cui agli artt. 316, 337 ter e 337 quater del codice civile che richiedono il consenso di entrambi i genitori.

FIRMA DEL GENITORE DICHIARANTE
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Autorizzazione all’uso di materiale video-fotografico del figlio
I sottoscritti
....................................................................  ................................................................................................

....................................................................  ................................................................................................
esercenti la responsabilità genitoriale sull’alunno:

...................................................................... ..............................................................................................

frequentante la classe........ sez.... della scuola ……………………………………

· Autorizzano
(  Non autorizzano
l’ istituto all’uso di materiale video-fotografico prodotto nel corso delle attività didattiche curricolari ed extracurricolari:

· per la partecipazione a concorsi e gare scolastiche;

· per lavori su cartelloni affissi all’interno dei locali scolastici;

· per lavori da pubblicare sul sito dell’istituto

Fiumicino,
li …………………

I genitori/affidatari ............................................................................................

(firma leggibile)

............................................................................................

(firma leggibile)
Dichiarazione di presa visione del patto di corresponsabilità e del regolamento disciplinare dell’istituto
Gli stessi

DICHIARIAMO
· di aver preso visione del Patto di Corresponsabilità e dell'integrazione dello stesso per Emergenza COVID-19
· di aver preso visione del regolamento disciplinare dell’istituto relativo alla scuola secondaria di I grado. 
Fiumicino,
li …………………
Il genitori/affidatari ............................................................................................

(firma leggibile)

............................................................................................

(firma leggibile)
In caso di firma di un solo genitore
Il sottoscritto, …………………………………………………………………………… in qualità di genitore, o di chi esercita la responsabilità genitoriale, dichiara di aver effettuato la scelta in osservanza delle disposizioni sulla responsabilità genitoriale di cui agli artt. 316, 337 ter e 337 quater del codice civile che richiedono il consenso di entrambi i genitori.

FIRMA DEL GENITORE DICHIARANTE

