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            Terni, 30/05/2018 
   

      Ai coordinatori di classe 
        Alle Famiglie degli studenti impegnati  
        nell’Esame di Stato conclusivo 1° ciclo 

         IIIA – IIIB – IIIC 
dell’IC “Felice Fatati” 

Al sito Web 
Circolare n°281 

Oggetto: USCITA AUTONOMA Esami di Stato  

 
In occasione degli Esami di Stato conclusivi del 1° ciclo di Istruzione per l’anno scolastico 
2017/2018, si ricorda che i genitori hanno la responsabilità della vigilanza sul proprio figlio dopo 
l’uscita dalla scuola al termine delle varie prove scritte ed orali. 
Le SS.LL. sono pertanto invitate a compilare, sottoscrivere e riconsegnare al Docente 
Coordinatore della classe la sottostante autorizzazione. 

Il Dirigente Scolastico 

                                                                                                               Prof.ssa Paola Cannavale 
Firma  autografa  sostituita  a  mezzo  stampa  ai  sensi  dell’art.  3,  comma  2  del  D.lgs  39/1993 

 
                                                                          
                                                                            AL DIRIGENTE SCOLASTICO dell’I.C.  “Felice Fatati”  
 
..I…   Sottoscritt…………………………………..    genitore dell’alunno …………………………………… 
frequentante la classe III  sez  _____ presso codesta scuola 

AUTORIZZA 
l… figli… ad uscire dalla scuola al termine delle prove scritte ed orali dell’Esame di Stato conclusivo 
del 1° ciclo di Istruzione che si svolgeranno dal 13/06/2018  giugno al 26/06/2018, sollevando pertanto la 
scuola da qualsiasi responsabilità al riguardo.  
 
                                                                                                Firma di entrambi i genitori 
 
Terni, li ……………………………                                 Padre  …………………………………….. 
                                                                                           Madre …………………………………….. 
-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------  
   Sezione da compilare in caso di indisponibilità della firma da parte di uno dei genitori: 

  

IlSottoscritto/a__________________________________________Genitore,dell’alunno/a________________________

________________frequentante la Scuola: dell’Infanzia/Primaria/Secondaria di I grado nell’a.s. _____/______del 

Plesso di _________________________ classe/sezione____/_____essendosi verificata l’impossibilità di acquisizione 

consenso scritto di entrambi i genitori, consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilasci 

dichiarazioni non corrispondenti a verità, ai sensi del DPR 245/2000, 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. 

Terni, _______________                                                                                                        FIRMA 

        ______________________________________ 
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