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Al Dirigente Scolastico  

dell’ Istituto Comprensivo “Valle dell’Anapo” - Ferla  

  

AUTORIZZAZIONE ALL’USCITA AUTONOMA PER ALUNNO DI SCUOLA PRIMARIA E SECONDARIA DI PRIMO GRADO 

MINORE DI 14 ANNI  

  

Il/La  sottoscritto/a  _________________________________________________  nat__                     a  

_____________________________ il _________________e il/la sottoscritto/a________________________nat_   a  

_________________ il ____________ esercenti la potestà genitoriale dell’alunno _____________________ nato/a 

a_______________il__________, frequentante la classe _____ sez. _____ Scuola Primaria classe 5^/Secondaria di I 

grado, plesso____________, ai sensi l’art. 19 bis del DL 16/10/2017 n. 148 convertito con Legge 4 dicembre 2017, n. 

172,  avendo valutato in rapporto all’età Il grado di maturazione dell’alunna/o:  

• collocazione della scuola e tipologia del percorso scuola/casa;  

• distanza dell’abitazione dell’alunno;  

DICHIARA/DICHIARANO 
  

• di essere a conoscenza delle disposizioni organizzative attuate dalla Scuola in merito alla vigilanza effettiva e 

potenziale sui minori e di condividere e accettare criteri e modalità previste;  

• di essere a conoscenza degli orari di ingresso e uscita;  

• di essere consapevoli che, al di fuori dell’orario scolastico, l’obbligo di vigilanza ricade interamente sulla 

famiglia;  

• di essere nell’impossibilità di garantire costantemente la presenza propria o di altra persona maggiorenne al 

termine delle lezioni;  

• di essere nell’impossibilità di prendere in consegna il minore al termine delle lezioni e di non poter incaricare 

altro soggetto maggiorenne a farlo;   

• di essere consapevoli dei potenziali pericoli in cui può incorrere l’alunno nel tornare a casa da solo;  

• di aver valutato la capacità di autonomia, le caratteristiche e il comportamento abituale dell’alunno;  

• che l’alunno ha manifestato maturità psicologica, autonomia e capacità di evitare situazioni a rischio;  

• di essere disposti a collaborare con la scuola per ogni iniziativa di tutela e prevenzione e di esercitare un 

continuo controllo sul minore;  

di essere consapevoli che il minore uscirà da scuola ogni giorno autonomamente (anche nelle giornate  in cui 

l’orario d’uscita varia per scioperi/assemblee sindacali/altre motivazioni), secondo orario comunicato e 

pubblicato sul sito della scuola   

 

 

 

mailto:sric86400c@istruzione.it
mailto:sric86400c@pec.istruzione.it
http://www.icvalledellanapo.edu.it/


  

 

 

 

Istituto Comprensivo Statale “Valle dell’Anapo” - Ferla (Siracusa) 
Via Pessina, snc. – 96010 Ferla (SR) 

 

Responsabile dell’Istruttoria dott.ssa V. Calderone; AA compilatore V. Ferranti 

 

Tel.: 0931 870135 – Email: sric86400c@istruzione.it PEC: sric86400c@pec.istruzione.it – www.icvalledellanapo.edu.it 

Codice Ministeriale: SRIC86400C - Codice Fiscale 93071360890 – Codice Ipa: icsv_089 – Cod. Univoco Fatt. UFANV8 

E AUTORIZZA/AUTORIZZANO 
l’istituzione scolastica a consentire l’uscita autonoma del minore dai locali della scuola al termine delle 

lezioni, consapevole che al di fuori dell’orario didattico la vigilanza ricade interamente sulla famiglia ed 

esonerando il personale scolastico dalla responsabilità connessa all’adempimento dell’obbligo di vigilanza.  

  

                                                                                             FIRMA  

                                                                         _______________________________  

  

                                                                         _______________________________  

  

Con la presente si informa/no la S.V./le SS.LL. che i dati forniti per le finalità connesse all’oggetto del presente 

documento saranno trattati dal Titolare in conformità alle disposizioni del Codice privacy (D.Lgs. 196/2003 novellato 

dal D.Lgs. 101/2018) e del Regolamento UE 2016/679 (GDPR). Più specificamente, in linea con quanto previsto dagli 

artt.13 e 14 del Regolamento, il Titolare indica i modi e i termini di tale trattamento nelle informative pubblicate 

nella sezione dedicata alla Privacy e Protezione dei dati personali del sito WEB dell’Istituto, al link: 

https://netcrm.netsenseweb.com/scuola/privacy/netsense/sric81400b.   

Se il trattamento dei dati connesso all’oggetto del presente documento non rientrasse nei casi indicati nella 

sopracitata informativa, l’Istituto ne allegherà una specifica.  

FIRMA sottoscrizione informativa privacy  

                                                                         _______________________________  

  

                                                                         _______________________________  

  

In caso di firma di un solo genitore, ci si dichiara consapevoli delle conseguenze amministrative e penali per chi 

rilascia dichiarazioni non corrispondenti a verità, ai sensi del DPR245/2000, e si 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.  

  

Luogo e data: _________________  

  

Il/la dichiarante (firma per esteso leggibile) ___________________ 
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