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Il sottoscritto _________________________________________________padre/madre 

dell’alunno/a 

 

_______________________________________________________classe ___________ 

1) AUTORIZZA (      ) 

 

Il proprio figlio/a a partecipare alle attività di Scienze Motorie e Sportive che saranno effettuate 

nell’anno scolastico 20  /20   presso gli impianti sportivi dell’istituto o presso altri impianti e spazi 

esterni alla scuola.  

Solleva inoltre l’amministrazione scolastica da ogni responsabilità per infortuni o situazioni 

derivanti da inosservanze da parte dei propri figli durante l’intera durata di tali attività, compreso lo 

spostamento presso tali impianti. 

 

 

2) AUTORIZZA (      )  

 

Eventuali uscite anticipate o  uscite posticipate dalla scuola del foglio/a per : 

a) Sciopero del personale docente/ata, 
b) modifica dell’orario per assenza del personale docenti, 
c) sciopero mezzi di trasporto, 
d) manifestazioni sportive, 
e) eventi eccezionali legati a condizioni  metereologiche 

 

In caso di entrata posticipata o uscita anticipata sarà data tempestiva comunicazione tramite la 

bacheca del registro di classe. 
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