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AUTORIZZAZIONE USCITA AUTONOMA MINORI DI 14 ANNI
Io sottoscritto ____________________________________nato a ___________________, il ____________ e residente in ________________________________________________________________________  e io sottoscritta________________________________________ nata a _________________ il _____________ e residente in _______________________________________________________________rispettivamente padre e madre esercenti/e la patria potestà o affidatari/i o tutori/e dell’alunna/o _____________________ nato/a a ____________________, il ________________________ e residente in ______________________ ________________________________________________frequentante attualmente la classe __________ sezione _______________, 

Visti gli gli artt. 2043, 2048 e 2047 del Codice Civile:
Visto l’art. 61 della legge n. 312 11/07/1980;
Visto l’articolo 591 del C.P.
Visto l’articolo 19 bis del DECRETO-LEGGE 16 ottobre 2017, n. 148 convertito con modificazioni dalla L. 4 dicembre 2017, n. 172 (in G.U. 05/12/2017, n. 284).

Essendo consapevoli che l’incolumità dei minori è un bene giuridicamente indisponibile;
a) dichiariamo/dichiaro di essere impossibilitati di garantire all’uscita da scuola, al termine delle lezioni come da D.L. 148 del 2017 articolo 19 bis, la presenza di un genitore o di altro soggetto maggiorenne;
b) riteniamo/ritengo che le caratteristiche del percorso scuola-casa, la maturità della/del ragazza/o e le caratteristiche del contesto territoriale, consentano a nostro/a figlio/a di tornare a casa da solo/a senza accompagnatori adulti; e dichiarano che il minore lo conosce e lo ha già percorso autonomamente, senza accompagnatori;
e) ci impegniamo/mi impegno a dare chiare istruzioni affinché il minore rientri direttamente al domicilio ivi considerato;
f) ci impegniamo/mi impegno ad informare tempestivamente la scuola qualora le condizioni di sicurezza abbiano a modificarsi o siano venute meno le condizioni che possano consentire l’uscita da scuola del minore senza accompagnatori;
AUTORIZZIAMO/AUTORIZZO
l’uscita autonoma dello/a stesso/a dalla scuola al termine giornaliero delle lezioni e solleviamo/sollevo il personale docente, non docente e dirigente di codesta scuola da ogni responsabilità connessa con gli obblighi di vigilanza sui minori dopo il termine temporale del suono della campanella d’uscita e dopo il termine spaziale del superamento delle pertinenze dell’edificio scolastico, ovvero dopo la soglia del cancello d’uscita
La presente nostra/mia autorizzazione è valida per l’anno scolastico in corso
Il suddetto provvedimento di autorizzazione, adottato dal Dirigente Scolastico, potrà essere revocato con atto motivato, qualora vengano meno le condizioni che ne costituiscono il presupposto.
Data ____________________________			Firma genitore____________________________
[bookmark: _GoBack]							Firma genitore____________________________
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