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MIM – Ministero dell’istruzione e del merito 

ISTITUTO COMPRENSIVO  

ANNA FRANK - LEINI’ 
 

 

        
 

                                                                        AL DIRIGENTE SCOLASTICO

          dell’I. C. “Anna Frank” - Leinì 

AUTORIZZAZIONE PER VISITE SU TERRITORIO IN ORARIO SCOLASTICO 

valida per l’intero percorso scolastico 

I sottoscritti 

cognome nome  

_____________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

 

tutori legali dell’alunno/a  

_____________________________________________________________________________________ 

 

Frequentante la classe_______________sezione___________________presso la Scuola 

 

 plesso infanzia “Rodari” -Via Dogliotti 

 plesso infanzia “Rodari” - Via Atzei 

 plesso primaria Frazione Tedeschi 

 scuola secondaria di I grado - “C. Casalegno”  

 scuola primaria - “Anna Frank” 

 plesso infanzia “Collodi” - Via Caviglietto 

 

AUTORIZZANO 

Il/la proprio/a figlio/a partecipare alle uscite sul territorio, in orario scolastico, che gli insegnanti riterranno 
necessarie per il pieno svolgimento delle attività programmate dal Consiglio di classe. 
 

La scuola provvederà a darne preventiva comunicazione alle famiglie. 

 
Leinì,______/____/20________ 

 

Firma__________________________________________ 

Firma__________________________________________ 

 

In caso di difficoltà, in alternativa alla firma di entrambi i genitori: 

l_ sottoscritt_ padre/madre, dichiara di aver effettuato tale richiesta in osservanza delle disposizioni sulla 

responsabilità genitoriale, consapevole delle responsabilità cui va incontro in caso di dichiarazione 

mendace, così come previsto dall’art.76 del DPR n. 445/2000, DICHIARA che _ l _ padre/madre a 

conoscenza ed acconsente alla presente richiesta di uscita autonoma dell’alunno da scuola. 

Leinì, ,______/____/20________ 

Firma__________________________________________ 
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