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AUTORIZZAZIONE USCITA MINORE DI 14 ANNI

Io sottoscritto/a…………………………………………………………………………………………………………………………Genitore/Tutore/Affidatario
Dell’alunno/a………………………………………………………………………………..della classe…………………………., ai sensi dell’art. 19 bis della L.172/2017, in considerazione dell’età di mio/a figlio/a, del suo grado di autonomia e dello specifico contesto, nell’ambito di un processo volto alla sua responsabilizzazione, autorizzo l’istituto a consentire per l’a.s.  ………………………………… l’uscita autonoma del minore dai locali scolastici al termine dell’orario delle lezioni. Dichiaro, inoltre, di aver effettuato tale scelta nell’osservanza delle norme del Codice Civile (artt. 316, 337 ter e quater ) in materia di responsabilità genitoriale.
Tale autorizzazione esonera il personale scolastico dalle responsabilità connesse all’adempimento dell’obbligo di vigilanza.
	FIRMA
……………………………………………………………
	FIRMA
……………………………………………………………
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