
Istituto Comprensivo Statale di Mazzano

via Matteotti, 22 - 25080 Ciliverghe di Mazzano (BS)

Tel. 030 21 20 929 – Fax: 030 21 26 036 – email: bsic852002@istruzione.it  

PEC: bsic852002@pec.istruzione.it - sito web: www.icmazzano.  edu  .it 

    C.I: BSIC852002 - C.F. 80050580176 – IBAN: IT93L0311154820000000000566

Circolare n. 4

Mazzano, 16 settembre 2019

Ai  genitori delle classi prime 

Scuola Secondaria di Primo Grado “A.Fleming”

Ai docenti della Scuola Secondaria 

di Primo Grado “A.Fleming” 

Al personale  A.T.A.

Agli atti

Oggetto: Richiesta di autorizzazione all’uscita autonoma degli alunni al termine delle lezioni.

In data  6 dicembre 2017 è entrato in vigore il Decreto Legge 16 ottobre 2017, n. 148, convertito in
legge con modificazioni dalla Legge 4 dicembre 2017, n. 172, che all’art  19-bis contiene la nuova disciplina
riguardante l’uscita autonoma degli alunni minori di 14 anni. 
Questa norma attribuisce ai  genitori esercenti la responsabilità genitoriale, ai tutori e ai soggetti affidatari ai
sensi della legge 4 maggio 1983, n. 184, dei minori di 14 anni, la facoltà di autorizzare l’istituzione scolastica a
consentire l’uscita autonoma alla scuola al termine delle lezioni. 
Il  modulo  di  autorizzazione,  scaricabile  anche  dalla  sezione  modulistica  del  registro  elettronico,  è  stato
attualmente prodotto solo da alcuni genitori. Poiché è urgente acquisire le autorizzazioni e non tutti i genitori dei
nuovi  iscritti  alle  classi  prime sono ancora in  possesso della  password  necessaria  per  l'accesso al  registro
elettronico, chiediamo, a chi non avesse ancora provveduto, di compilare e riconsegnare tempestivamente il
modulo cartaceo allegato. 
Il  modulo, compilato in ogni sua parte e firmato da entrambi i genitori,  dovrà essere consegnato agli
insegnanti di classe.
Si fa presente che la mancata autorizzazione implica che gli alunni, al  termine delle lezioni,  debbano
essere ritirati personalmente da un genitore o da adulto regolarmente delegato .
        

Il Dirigente Scolastico

Dott.ssa Caterina Giovanna Coda

*******************************************************************************

Al Dirigente Scolastico I.C.Mazzano

Il/la sottoscritto_________________________, genitore dell’alunno/a________________________

frequentante la scuola ____________________________ classe______  sez.:__________________

dichiara di aver preso visione della circolare n° 4 “Richiesta di autorizzazione all’uscita autonoma degli alunni al

termine delle lezioni”.                                                         Firma

_____________________________
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