
 
AUTORIZZAZIONE ALL’USCITA 

 
 
 
Io sottoscritto/a ________________________________________________genitore  
 
dell’alunno/a_________________________________________________________ 
 
della classe__________dell’ I.C. Sestri Est, autorizzo mio/a figlio/a a partecipare alle  
 
uscite didattiche e visite di istruzione che si effettueranno  durante tutto l’anno scola- 
 
stico, manlevando la scuola da ogni responsabilità  derivante dall’inadempienza  alle  
 
disposizioni date  e riservandomi di risarcire eventuali danni che mio/a figlio/a doves- 
 
se arrecare a cose e persone. 
 
 
 
Genova,____________ 
         Firma 
       ___________________________ 
  
 
---------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
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