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CIRC. N.  32        AL DSGA  
        AI DOCENTI RESPONSABILI DI PLESSO  
        AI DOCENTI 
        A STUDENTI E FAMIGLIE 
             LICEO SCIENZE UMANE 
             
        AL SITO WEB 
 

OGGETTO: AUTORIZZAZIONE SPOSTAMENTI  SEDE CENTRALE 
 
Per lo svolgimento delle lezioni di Scienze motorie e Sportive o per la realizzazione di specifiche attività 
curricolari o extracurricolari (conferenze, seminari, laboratori, progetti, etc.) l’IISS Don Colletto 
dispone di impianti sportivi e di palestra annessi alla sede centrale, oltre che di un’aula conferenze e 
di svariati laboratori. 
In considerazione della necessità di utilizzare tali ambienti, in occasione di specifiche occasioni o per 
lo svolgimento delle attività di Scienze Motorie, gli studenti del Liceo delle Scienze Umane potranno 
recarsi nella sede centrale, accompagnati dai docenti dell’ora. 
• Se la lezione prevista è nelle ore centrali, gli studenti si recheranno presso la centrale accompagnati 
dal docente responsabile e faranno rientro in aula entro il termine dell'ora di lezione e sempre 
accompagnati dal proprio docente. 
• Se la lezione è alle ultime due ore faranno rientro diretto a casa, senza rientrare in aula. 
 
Si richiede la compilazione da parte delle famiglie del modulo allegato alla presente circolare per il 
consenso informato e l’autorizzazione agli spostamenti da restituire al docente coordinatore entro il 
13 ottobre p.v.. 
Il coordinatore avviserà i docenti della classe dell’eventuale mancata autorizzazione da parte dei 
genitori/tutori. 
       
          La Dirigente Scolastica 
               Elisa INGLIMA 
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Oggetto: Consenso informato e autorizzazione agli spostamenti per le attività 
didattiche 

Io sottoscritto .......................................................................................................................................  

Io sottoscritta ........................................................................................................................................  

in qualità di genitori/tutori di .................................................................... frequentante la 
classe................. 

DICHIARIAMO 
 
di essere a conoscenza che per l’intera durata del corrente a. s. 2023-2024 il/la proprio/a figlio/a 

potrà recarsi – accompagnato da un docente, assieme alla propria classe o ad un gruppo di alunni del 

proprio plesso – presso la sede centrale di questo istituto per svolgere attività didattiche curricolari 

(palestre, laboratori, convegni, incontri ecc.) o extracurricolari (Centro Sportivo Scolastico, progetti 

etc.),  

AUTORIZZIAMO 

tali spostamenti ed esoneriamo al contempo la scuola da ogni responsabilità per eventuali danni a 

persone e/o cose imputabili   all’inosservanza, da   parte   del/la   proprio/a   figlio/a, delle   disposizioni   

impartite. 

 

Data _________________ 

Firme dei genitori 

__________________________________     
________________________________ 

 

Il/la sottoscritt___, data l’impossibilità di ottenere la firma congiunta di entrambi i genitori, 
consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilasci dichiarazioni non 
corrispondenti a verità ai sensi del DPR 445/2000, dichiara di aver effettuato la scelta in osservanza 
delle disposizioni sulla responsabilità genitoriale di cui agli artt. 316, 337 ter e 337 quater del codice 
civile. 

 

Data_________________ 

Firma del genitore/tutore_________________________________ 
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