
                                                                                                       Al Dirigente Scolastico  
                                                                                                       I.C. Cannizzaro Galatti  
              MESSINA 
 
 
Il/la sottoscritt __________________________________________genitore  
 
dell’alunn___________________________________________________iscritto e  
 
frequentante sezione/classe _______________di Scuola_______________________ 
 

AUTORIZZA 
 Il /la propri___figli__ a partecipare all’uscita didattica in data 
…………………………….presso “Casa delle Farfalle – Museo Regionale Accascina- 
Messina” 
 
Si impegna a far pervenire al docente coordinatore di classe,  la presente 
autorizzazione 3 giorni prima dell’uscita programmata. 
Il sottoscritto consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilascia 
dichiarazioni non corrispondenti a verità, ai sensi del DPR245/2000, dichiara di aver 
effettuato la scelta/richiesta in osservanza delle disposizioni sulla responsabilità 
genitoriale di cui agli art.316, 337 ter e 337 quater del codice civile, che richiedono il 
consenso degli altri genitori.  
 
 Firma del GENITORE/TUTORE 
  
 
                                                                                                        _____________________________ 
 
 
______________________________________ 
 
LUOGO E DATA 


