
Al Dirigente Scolastico dell’Istituto Comprensivo Rignano – Incisa Valdarno 

 

MODALITA’ DI USCITA DALLA SCUOLA 
 
I Genitori dell’alunno/a _______________________________________________________ 

 
Scuola Sec. di1°Grado_____________________________________Cl/Sez. _____________ 

 

richiedono 
 

1.USCITA AUTONOMA DALLA SCUOLA 


 

2.RITIRO PERSONALE O USCITA CON DELEGA 


 

3.SERVIZIO DI TRASPORTO COM.LE O PUBBLICO 


NB. Nel caso in cui lo studente usufruisca di più modalità di uscita, il genitore dovrà specificare i 
giorni delle singole modalità, onde sollevare la scuola da ogni responsabilità. 

 

1. ENTRATA – USCITA AUTONOMA DALLA SCUOLA  
I Sottoscritti  
Presa visione delle disposizioni organizzative predisposte dalla Scuola in merito alla vigilanza 
effettiva e potenziale sui minori  

Dichiarano:  
- di essere informati in merito all’assunzione di responsabilità nei confronti dei minori, specie se di età 

inferiore ai 14 anni, a carico dei genitori stessi e della Scuola;  
- di condividere ed accettare i criteri, gli orari e le modalità previste dalla Scuola su entrata ed uscita; 

- di essere impossibilitati a garantire la propria presenza o persona delegata all’entrata e all’uscita; 

- di aver valutato il grado di maturazione e di autonomia del properio figlio;  
- di aver valutato la collocazione della Scuola, la limitata distanza da casa, le caratteristiche del 

percorso e di aver verificato che il proprio figlio è in grado di farlo in sicurezza;  
- di aver provveduto al necessario addestramento ed all’educazione comportamentale del proprio figlio 

minore nel rispetto del codice della strada;  
- di non ravvisare alcun elemento di pericolo potenziale prevedibile lungo il percorso casa/scuola. 

 
Altresì i genitori  

si impegnano: 

 
- a controllare i tempi di percorrenza e le abitudini dei propri figli che devono trovare a casa la dovuta 

accoglienza;  
- ad informare tempestivamente la scuola qualora le condizioni di sicurezza si modifichino;  
- a ritirare di persona o tramite persona delegata (indicata su altro foglio) su eventuale richiesta della 

Scuola nel caso sorgano nel corso dell’anno problemi di sicurezza;  
- a collaborare con la Scuola, con il comune ed i Vigili Urbani, per ogni iniziativa di tutela e 

prevenzione. 

 

Tale richiesta è subordinata alla attenta valutazione, caso per caso, da parte del personale scolastico 

in servizio ed in collaborazione con le famiglie, delle condizioni complessive del contesto 
Data,___________________________  

I Genitori Il Dirigente Scolastico 

______________________________ 

______________________________ 
 
ALLEGATO: FOTOCOPIA DEL DOCUMENTO D’IDENTITA’ DI ENTRAMBI I GENITORI 



2. RITIRO PERSONALE O USCITA CON DELEGA 
 

I sottoscritti  ____________________________________ __________________________________ 
Padre Madre 

genitori dell’alunno/a _________________________________________________________________ 
 

frequentante la Scuola Secondaria 1° grado________________________________________________ 
 

cl./sez. ________________________________ 

 

INFORMANO 

 

che provvederanno direttamente o per delega a ritirare il minore al termine delle lezioni per tutta la 
durata del triennio, impegnandosi a comunicare ogni variazione a quanto sopra. 

 

Persone Delegate: 
 

Sig./ra……………………………………… Sig/ra………………………………………… 
 

Sig./ra………………………………………… Sig/ra………………………………………… 
 

 

Si allega copia del documento della/e persone delegate 
 

Firme …………………………………………………. 
 

………………………………………………..…… 
 

 

ALLEGATO: FOTOCOPIA DEL DOCUMENTO D’IDENTITA’ DI ENTRAMBI I GENITORI 
 
 
 
 

 

3. SERVIZIO DI TRASPORTO COM.LE O PUBBLICO 
 

 

I sottoscritti  ____________________________________ __________________________________ 
Padre Madre 

genitori dell’alunno/a _________________________________________________________________ 
 

frequentante la Scuola Secondaria 1° grado________________________________________________ 
 

cl./sez. ________________________________ 
 

 

INFORMANO 

 

che il proprio figlio/a è trasportato dal servizio comunale e/o pubblico e si impegnano a comunicare 
ogni variazione a quanto sopra. 
 

data______________________ 
Firme …………………………………………………. 

 

………………………………………………..…… 
 

 

ALLEGATO: FOTOCOPIA DEL DOCUMENTO D’IDENTITA’ DI ENTRAMBI I GENITORI 
 



 
ISTITUTO COMPRENSIVO RIGNANO – INCISA VALDARNO  

via della Pieve n. 58/c - 50067 RIGNANO SULL’ARNO (FI) tel. 
055.83.48.055 Fax 055 8349669 

 

Al Dirigente Scolastico 
Istituto Comprensivo Rignano-Incisa V.no 

 

 

I sottoscritti ________________________________________________ genitori 
 

dell’alunno /a  ____________________________________ frequentante la scuola 

 

primaria/infanzia/scuola sec. di 1°grado autorizzano le insegnanti ad utilizzare foto e video 
del proprio figlio/a per scopi didattici: 
(barrare la voce che interessa) 

 

- Documentazione cartacea (documentazione di fine anno, mostre, convegni, 
giornalino) 

 

Si No 
 
 

 

- documentazione digitale delle attività 
 
 
 

Si No 
 
 

 

- sito web della scuola 
 

Si No 
 
 
 
Si precisa che le foto e i video pubblicati sul sito della scuola hanno il solo scopo di 
documentare l’attività didattica; per questo motivo: 

 

 gli alunni non vengono mai ritratti individualmente in primo piano, ma 
mentre stanno svolgendo attività scolastiche;

 alle foto e ai video non vengono associati nome e cognome degli alunni.
 

 

Tale autorizzazione verrà ritenuta valida fino a diversa comunicazione dei genitori 
alla segreteria dell’ Istituto Comprensivo. 
 
 
 
 
Data _________________________ firma ____________________________ 
 
 
 



 

ISTITUTO COMPRENSIVO RIGNANO – INCISA VALDARNO  
Via della Pieve n. 58/c, 50067 Rignano Sull’Arno (Firenze) Tel. 055 8348055 - fax 055 8349669 sito: 

www.scuolerignanoincisa.gov.it 
 

 
Al Dirigente Scolastico del 
Istituto Comprensivo Rignano-Incisa V.no 

 
 
Il/ sottoscritto____________________________________________________________ , 

genitore di _____________________________________________________frequentante la 

scuola dell’infanzia/primaria /sec. di 1° grado _______________________________ 
 
classe/sezione __________ autorizza le insegnanti ad accompagnare il/la proprio/a figlio/a al 

di fuori dei locali scolastici per uscite, visite guidate e quanto altro risulti necessario durante il 

corrente anno scolastico 2017/18, coerentemente con la programmazione educativa. Tali 

uscite si svolgeranno nei limiti dell’orario scolastico e qualora prevedano lo spostamento con 

pulmini o mezzi pubblici, sarà data tempestiva informazione alle famiglie, pur considerando 

valida la presente ai fini dell’autorizzazione. 

 

 

_______________ ___________________________ 
Data Firma del genitore  

 

http://www.scuolerignanoincisa.gov.it/

