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AL  DIRIGENTE  SCOLASTICO  DELL’ ISTITUTO COMPRENSIVO n. 19 Bologna 

 

 

OGGETTO: autorizzazione uscita autonoma alunni al termine delle lezioni giornaliere 

 

 

I sottoscritti     __________________________________________________________ (padre) 

 

_______________________________________________________________________ (madre) 

 

genitori/affidatari dell’alunna/o_____________________________________________________ 

 

frequentante, per il corrente anno scolastico, la classe________ sez.________ della SSI grado 

LAVINIA FONTANA, firmando il presente modulo ci impegniamo a prendere periodicamente 

visione degli orari delle lezioni praticati in questa scuola e, conformemente con le vigenti 

disposizioni in materia di vigilanza sui minori, ad assumere direttamente, o tramite persona da noi 

delegata, la vigilanza sulla/o alunna/o sopra indicata/o al termine delle lezioni giornaliere, all’uscita 

dall’edificio scolastico. 

 

Tuttavia, premesso: 

a) che abbiamo adeguatamente istruito la/il medesima/o alunna/o sul percorso e le cautele da 

seguire per raggiungere l’abitazione o il luogo da noi indicato; che l’alunna/o conosce il tragitto e lo 

ha già   percorso autonomamente, senza accompagnatori; 

 

DICHIARIAMO 

 

nostro/a figlio/a idoneo/a all’uscita autonoma dalla scuola, pertanto ne autorizziamo l’uscita al 

termine giornaliero delle lezioni. 

Contestualmente dichiariamo di sollevare il personale di codesta scuola da ogni responsabilità 

connessa con gli obblighi di vigilanza sui minori, a partire dal predetto termine. 

Detta autorizzazione è valida sino alla conclusione del ciclo di studi presso la Scuola secondaria di 

primo grado “Lavinia Fontana”. 

 

Bologna, (data) __________________        

                                                                       

Firma di entrambi i genitori 

 

 

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