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Al Dirigente Scolastico
Istituto Comprensivo P.Levi-Marino

I sottoscritti ____________________________________ e _______________________________________
genitori/tutori dell’alunno/a ________________________________________________________________
classe/sezione _______________________________Scuola Secondaria di Primo Grado “P.Levi”
[bookmark: _GoBack]AUTORIZZANO
la Scuola e i docenti all’uscita autonoma del proprio figlio/a dai locali scolastici al termine dell’orario dell’esame Cambridge, che si terrà il giorno 16 aprile 2026 presso la sede centrale, esonerando il personale scolastico da ogni responsabilità connessa all’adempimento dell’obbligo di vigilanza.
       FIRMA                                                                                                    FIRMA
                                                                                                           ____________________                                                                 ___________________                                       FIRMA DI UN SOLO GENITORE (opzione 1)

 Ai sensi dell’art. 317 del C.C. in termini di responsabilità genitoriale, l’altro genitore (riportare cognome 
e nome) ……………………..………………………………………………………………. NON PUÒ FIRMARE L’ISTANZA PERCHÉ IMPOSSIBILITATO PER il seguente motivo (barrare la casella interessata):
  Lontananza (intesa come distanza fisica che impedisce al genitore di adempiere ai doveri derivanti dal suo status) 
 Impedimento (inteso come ogni evento che comporti (pur temporaneamente) l'impossibilità di esercizio della responsabilità genitoriale) 
Data……………………… Firma ………..................………………………….
FIRMA DI UN SOLO GENITORE (opzione 2) 
Il/la sottoscritto/a, consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilasci dichiarazioni non corrispondenti a verità, ai sensi del DPR 245/2000, dichiara 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 ………..................………………………….
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