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ALLEGATO B
MODULO DI ADESIONE/AUTORIZZAZIONE 

USCITA DIDATTICA, VISITA GUIDATA, VIAGGIO DI ISTRUZIONE
Il sottoscritto (padre) __________________________  e la sottoscritta (madre) _______________________  
dell’alunno/a________________________________________ frequentante la  classe/sezione della scuola _________________________________________ plesso ________________________________________ 
□ AUTORIZZA    □ NON AUTORIZZA

il/la  figlio/a  a  partecipare (barrare con una X la tipologia richiesta) :
· Uscita Didattica   

· Visita Guidata   

· Viaggio di Istruzione 

che  si effettuerà il/i giorno/i ____________________ con destinazione ____________________, come da programma allegato.  
DICHIARA
di aver effettuato il pagamento della caparra/saldo richiesti.
Luogo e data ________________________, _______________

Firma dei genitori/tutori/ esercenti la responsabilità genitoriale*  
___________________________________ (Padre) 

______________________________________  (Madre)

 ________________________________________________________________________________ 
* LADDOVE RISULTI IMPOSSIBILE ACQUISIRE IL CONSENSO SCRITTO DI ENTRAMBI I GENITORI 
il sottoscritto, consapevole delle conseguenze amministrative e  penali per chi rilasci 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 articoli 316, 337 ter 3 e 337 quater del codice civile, che richiedono il consenso di entrambi i genitori. 
 
FIRMA _________________________________
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