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CORSISTI MINORENNI

Il/La sottoscritto/a ……………………………………………………….... genitori/tutore del/lla corsista …………………………………………………………………….. della classe  …………....
autorizzano la partecipazione del/lla proprio/a figlio/a ………….………………………..all’uscita didattica sul territorio secondo quanto segue: 
- Data effettuazione iniziativa ………….………………………………………………………………………………
- Programma: Visita della Scuola CEPer Polígono Sur di Siviglia presso il CPIA 9 (comunicazione N.126 del 27/03/2025)
Non è previsto il rientro in classe.
	
- I genitori/tutori dichiarano di liberare la scuola, per quanto riguarda l’incolumità delle persone e delle cose ed il comportamento dei corsisti/degli studenti, da ogni responsabilità eccedente l’obbligo di vigilanza dei corsisti/degli studenti e gli obblighi derivanti alla Scuola dalle norme vigenti (in particolare art. 2047 del Codice Civile e articolo 61 della legge n. 312/1980) 
- I genitori/tutori dichiarano di assumersi le responsabilità (articolo 2048 del Codice Civile) derivanti da inosservanza da parte del/lla proprio/a figlio/a delle disposizioni impartite dagli insegnanti medesimi o da cause indipendenti dall’organizzazione scolastica. 

Data ………………………………………….. 

Firma del genitore/tutore: ………………………………………………………………… 
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