Al Dirigente scolastico
dell’l.C. “Michelangelo”
Via N. Straziota, 1

BARI

OGGETTO: Autorizzazione uscita autonoma ai sensi dell’art. 19-bis del DL 148/2017, convertito con
modificazioni dalla L. 4/12/2017, n. 172

Il/La sottoscritto/a nato/a a
(cognome e nome) (luogo di nascita)
il e residente a in
(data di nascita) (citta) (via/piazza, n°)
n° telefono cellulare indirizzo email
(obbligatorio) (obbligatorio, IN STAMPATELLO)
E
Il/La sottoscritto/a nato/a a
(cognome e nome) (luogo di nascita)
il e residente a in
(data di nascita) (citta) (via/piazza, n°)
n° telefono cellulare indirizzo email
(obbligatorio) (obbligatorio, IN STAMPATELLO)

in qualita di genitori/tutori

dell'alunno/a

(cognome e nome alunno IN STAMPATELLO)

frequentante la classe sezione a.s. /

DICHIARANO

di essere consapevoli che il/la proprio/a figlio/a ha capacita autonome di gestire sé stesso e il contesto
ambientale, dimostrando di conoscere 1 corretti comportamenti e le principali regole della circolazione
stradale, evidenziando maturita psicologica, autonomia e adeguate capacita di attenzione, concentrazione
esenso di responsabilita, sufficienti per affrontare il tragitto.
Ci0 premesso,

AUTORIZZANO

I’Istituto Scolastico “Michelangelo” di Bari, ai sensi dell’art. 19-bis del D.L. 16/10/2017, n. 148,
convertito, con modificazioni, dalla L. 4/12/2017, n. 172, a consentire l'uscita autonoma del/della
proprio/a figlio/a dai locali scolastici al termine dell'orario delle lezioni e/o rilasciano
autorizzazione affinché il/la figlio/a usufruisca in modo autonomo del servizio di trasporto
scolastico

A tal fine, consapevoli delle sanzioni penali previste dalla legge in caso di dichiarazioni mendaci (artt.
483,495, 496 del Codice Penale), ai sensi del D.P.R. 445/2000 artt. 46 e 47

Firma entrambi (genitori/tutori)

(Luogo, data)

Si allegano fotocopie dei documenti di identita dei genitori/tutori firmatari.



