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AUTORIZZAZIONE E DISPOSIZIONI PER IL RITIRO DEGLI ALUNNI 
PER LE ATTIVITÀ DEL PIANO SCUOLA ESTATE
                                                               
Al Dirigente Scolastico
dell’Istituto Comprensivo di Bariano (BG)


Io sottoscritt _ _______________________________________ nato/a a  ____________________________il__ / __ / ____ residente a  _____________________________________________  in via / piazza ________________________________
n° __ e   io sottoscritt_ _______________________________________ nato/a a  ______________________il__ / __ / ____ residente a  _____________________________________________  in via / piazza ________________________________, genitori o esercenti la potestà genitoriale dell’alunno/a				, iscritto/a per l’Anno Scolastico 20/21 alla classe ____ sezione ____ della scuola Primaria/Secondaria di I grado del Plesso di ___________________________________ dell’I.C. “Bariano” di Bariano e all’Azione n. ____ del Piano Scuola Estate - “_____________________________”, avvalendoci delle disposizioni in materia di autocertificazione e consapevoli delle pene stabilite per false attestazioni e mendaci dichiarazioni,
DICHIARIAMO
· Di autorizzare nostro/a figlio/a a partecipare alle attività del Piano Scuola Estate - “_________________________”
· Di avvalerci delle stesse modalità di uscita utilizzate nel corso dell’anno scolastico 2020-2021 per le attività che si svolgono in orario diurno e che consentono il ritorno a casa in autonomia (solo per alunni Scuola Secondaria di I grado)
· Di delegare, sotto la nostra personale responsabilità, le persone di seguito indicate al suo ritiro da scuola al termine di tutti gli eventi programmati qualora impossibilitati a farlo personalmente o che comunque non consentano il ritorno a casa in autonomia.
2.	C.F.	,
nome e cognome
nato / nata a	il	/	/	, residente a
 	 in via / piazza	n°		, documento tipo		numero		;
1.	C.F.	,
nome e cognome
nato / nata a	il	/	/	, residente a
 	 in via / piazza	n°		, documento tipo		numero		;

Noi sottoscritti dichiariamo altresì che i signori 1.	      2.	        , come sopra generalizzati, sono maggiorenni e si dichiarano disponibili a ricevere la delega al ritiro di nostro figlio / nostra figlio/a da scuola, acquisendone la connessa responsabilità anche in ordine alla vigilanza sul minore.
Nel caso in cui risulti impossibile acquisire il consenso scritto di entrambi i genitori, ovvero laddove un genitore sia
irreperibile.
Io sottoscritto / a	, consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilasci dichiarazioni non corrispondenti a verità, ai sensi del D.P.R. 445 del 2000
DICHIARO
· che la madre / il padre dell’alunn    è a conoscenza e d’accordo circa le scelte esplicitate attraverso la presente delega;
· di aver effettuato la scelta / richiesta 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.

Data	/	/		Firma dei genitori:   	




I signori 1.	2.	, come sopra     generalizzati,
DICHIARANO
[bookmark: _GoBack]di accettare la delega di cui sopra
Data	/	/		Firma per accettazione (delegato n° 1)  	

Data	/	/		Firma per accettazione (delegato n° 2)  	

Allegare Copia del Documento di Identità dei deleganti e dei delegati
