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AUTORIZZAZIONE 

Attività di didattica decentrata/PCTO oltre l’orario scolastico 

 

I sottoscritti ________________________________________________________________ 

genitori dell’alunno/a_ ___________________________________classe_____sezione________ 

Autorizzano 

_l_ propri_ figli_a partecipare a: 

□ Stage formativi  

□ Uscita connessa ad attività sportiva 

□ Uscita per eventi culturali (cinema, teatro, sportiva, etc.)  

□ Visita guidata 

□ Viaggio d’istruzione   

□ Viaggio connesso ad attività sportiva  

□ Altro (specificare)_________PROGETTO “VIA DAI BULLI”__________________________ 

Meta __________AULA MAGNA  SEDE EINSTEIN___________________________ 

NEI GIORNI: 

lun 6 mar 23 
9:00-12:30 

mer 15 mar 23 
9:00-12:30 

mar 21 mar 23 
9:00-12:30 

gio 30 mar 23 
9:00-12:30 

 

Con   aereo   autobus  treno  pullman  X mezzi propri 

Assunzione di responsabilità: 
I genitori e l'alunno/a 

Dichiarano 

 
di aver preso visione e di accettare integralmente le disposizioni contenute nel Regolamento per l'attività di 

didattica decentrata(visibile sul sito dell’Istituto) e delle norme vigenti relative alla responsabilità circa le 

uscite formative ed esonera contestualmente l’Istituto da ogni responsabilità civile per eventuali infortuni e/o 

danni dovuti alla mancata osservanza delle indicazioni contenute nel programma o stabilite dai docenti 

accompagnatori. 

         

  

Tel. __________________ Cell. __________________ E-mail: ____________________________ 

 

 

Roma, ___/____/______                                                                    Firma dei genitori  

 

         _______________________ 

 

         _______________________  

 

Documento di riconoscimento di uno dei genitori n.__________________ 

rilasciato da_______________________________il ____________________ 
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Autorizzo il trattamento dei dati personali presenti in tale autorizzazione  ai sensi del Decreto Legislativo 30 

giugno 2003, n. 196 “Codice in materia di protezione dei dati personali” e del GDPR (Regolamento UE 2016/679) 

ai  soli fini organizzativi delle attività di didattica decentrata- PCTO 

 

          Firma dei genitori  _______________________      _______________________ 
 

 

ovvero  
 
Il sottoscritto, consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilasci dichiarazioni non 

corrispondenti a verità, ai sensi del DPR 445/2000, dichiara di avere effettuato la scelta/richiesta in 

osservanza delle disposizioni sulla responsabilità genitoriale di cui agli artt. 316, 337 ter e 337 quater c.c., 

che richiedono il consenso di entrambi i genitori.  

Pertanto, sotto la mia responsabilità,  
 

 dichiaro di essere l’unico soggetto esercente la responsabilità genitoriale; 

          oppure 
 dichiaro di aver informato della presente liberatoria l’altro esercente la potestà genitoriale che ne ha 

dato il consenso.  

 
__________________, lì _____________  
                                                             

 Il genitore unico firmatario _________________________________ 
 


