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                                                                                                                          Al Dirigente Scolastico                      

                                                                                                                          dell'I.C. di Macerata Feltria  

 

Oggetto: Uscita temporanea durante la mensa scolastica a.s. 20___/20___ 

 

_1_     sottoscritt_     ______________________________________________________ 

Genitor_  dell'alunn_  _____________________________________________________ 

frequentante la classe _______ della Scuola Primaria / Secondaria di Macerata Feltria 

chiede 

di far uscire da scuola  _1_ propri_ figli_ dalle ore ____ alle ore ______ 

□ tutti i giorni di mensa per tutto l'anno scolastico  ______/______ in quanto non intende 

      far consumare il pasto della mensa scolastica.  

 

_1_ sottoscritt_ si impegna: 

□ a prelevare il minore e a riaccompagnarlo puntualmente nelle ore stabilite  

□ a delegare un adulto (vedi modello "Ritiro figlio")  

oppure  

□ autorizza il/la proprio/a figlio/a ad andare a casa da solo/a, esonerando la Scuola da ogni 

responsabilità  

 

_1_  sottoscritt_ dichiara inoltre di esonerare l'Amministrazione scolastica da ogni 
Responsabilità inerente all'assenza temporanea da Scuola. 

 
 Il sottoscritto, consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilascio delle 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. 

              

              __________________________, lì ___________ 

                          Luogo                                                                 data                                               FIRMA DEI GENITORI 

Padre _________________________________ 

Madre _________________________________ 


