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Al Dirigente Scolastico  

Istituto Comprensivo di via Angelini 

Pavia 

 

 

Il/la sottoscritto/a ____________________________________________________________ 

 

genitore dell’alunno/a _________________________________________________________  

 

frequentante la classe _______ sez. _______ della Scuola  ____________________________  

 

A U T O R I Z Z A 

il/la proprio/a figlio/a a partecipare per l’ anno scolastico 2020/2021 alle uscite 

didattiche sul territorio dei comuni di Cura Carpignano e di Pavia, effettuate a piedi o 

con mezzo di trasporto che la scuola organizzerà, secondo quanto previsto dalla 

programmazione didattica. 

L’amministrazione comunicherà di volta in volta le singole uscite, definendo tempi e 

luoghi.  

 

   Dichiaro, sotto la mia responsabilità di aver acquisito il consenso dell’altro genitore esercente la patria 
potestà. 
 Consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilasci dichiarazioni non corrispondenti a 
verità, ai sensi del  D.P.R. 445 del 2000 in osservanza delle disposizioni  sulla responsabilità genitoriale  di cui 
agli artt. 316 – 337 ter e 337 quater del Codice Civile     
 

Ovvero 
 

    dichiaro sotto la mia responsabilità di essere tutore unico del minore 
 
 
 

Firma leggibile del  genitore:   __________________________________________________ 
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