Alla Dirigente Scolastica
1. C. “Prof. Giuseppe Costantino Soz”
Trepuzzi

Oggetto: Delega per I’affidamento dei minori in uscita da scuola.

I sottoscritti e

genitori/tutori esercenti la responsabilita genitoriale, dell’alunno/a

frequentante la classe sez. della Scuola

Infanzia Galilei
Infanzia Andrano
Primaria

Secondaria di | grado

dell’L. C. “Prof. Giuseppe Costantino Soz” di Trepuzzi, in base alle disposizioni in materia di autocertificazione
e consapevoli delle pene stabilite per false attestazioni e mendaci dichiarazioni, visto I’art. 19 bis del D.L. 16
ottobre 2017, n. 148, convertito con modificazioni dalla L. 4 dicembre 2017, n. 172 (in G.U. 05/12/2017, n.
284), essendo consapevoli che I’incolumita dei minori € un bene giuridicamente indisponibile, sotto la propria
responsabilita

CHIEDONO

che il/la proprio/a figlio/la possa essere affidato/a, in uscita da scuola, ai sig.ri:

1)

2)

Si allegano, a tal fine, i propri documenti di identita e i documenti di identita dei delegati.

Trepuzzi, _ . Firma genitore/tutore |

Firma genitore/tutore |

NEL CASO IN CUI LA DICHIARAZIONE SIA FORMULATA E SOTTOSCRITTA DA UNO SOLO
DEI GENITORI
“Il sottoscritto, consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilasci dichiarazioni non
corrispondenti a verita, ai sensi del DPR 445/2000 come modificato dall'articolo 15 della legge 12 novembre
2011, n. 183, dichiara di aver effettuato la scelta/richiesta in osservanza delle disposizioni sulla responsabilita
genitoriale di cui agli artt. 316, 337 ter e 337 quater del codice civile, che richiedono il consenso di entrambi
i genitori”.

Firma genitore/tutore
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