
Al Dirigente Scolastico 

Dell’Istituto Comprensivo 

Giovanni Palombini 

 

Io sottoscritto/a___________________________________________ genitore 

dell’alunno/a_____________________________________________ della 

classe___________________,  

avendo preso visione sul sito dell’istituzione scolastica di tutti i documenti 

relativi, con la presente mail, 

➢ autorizzo la Scuola alla produzione/esposizione di foto o riprese dei 

propri figli esclusivamente ad uso interno della scuola e correlato alla 

realizzazione di attività didattiche programmate dai docenti; 

➢ autorizzo lo spostamento del/la figlio/a all'interno del quartiere sotto la 

responsabilità dei docenti delegati; 

➢ dichiaro di aver preso visione  del Patto di corresponsabilità educativa e di 

accettarlo; 

➢ dichiaro di  aver ricevuto l’informativa  (Decreto 101/2018) ed esprimo il mio 

consenso; 

➢ autorizzo l'uscita autonoma  del/la  figlio/a    (Scuola  Secondaria) 

➢ dichiaro di aver preso visione  del Regolamento d’Istituto 

➢ dichiaro di aver preso visione  del Regolamento DAD 

 

Roma, 

________________      In fede 

         (nome e cognome) 

 

______________________________ 

 

 

 

(da consegnare al docente di classe) 


