"ANELLO

COOPERATIVA SOCIALE

Richiesta uscita autonoma alunni al termine del SERVIZIO

_|_ sottoscritt_ nat_ a il

_|_ sottoscritt_ nat_ a il

esercente la responsabilita genitoriale sul/sulla bambino/a

frequentante il 2025/2026

sotto la propria personale responsabilita

DICHIARA/DICHIARANO
. di essere a conoscenza degli orari (..cccccevvennnne ) del frequentato dal/dalla
minore;
° di essere consapevole che, al di fuori dell’orario del , in caso di uscita autonoma, la

responsabilita ricade interamente ed esclusivamente sulla famiglia;

. di essere consapevoli che la presente autorizzazione esonera la Cooperativa e il proprio
personale da ogni responsabilita annessa e connessa all’obbligo di vigilanza sul/sulla minore;

° di essere nell'impossibilita di garantire la presenza dei genitori o di altro soggetto maggiorenne
appositamente autorizzato per il ritiro del/della bambino/a;

. di aver valutato le caratteristiche del percorso - casa e dei pericoli potenziali;
° di aver valutato la capacita di autonomia, le caratteristiche e il comportamento abituale
del/della/dei/delle propri_ figli_ e di aver riscontrato che quest’ultimo/a/i &€/sono in grado di percorrere
autonomamente il percorso - casa;

o di esercitare un continuo controllo sul/sulla minore;

AUTORIZZA/AUTORIZZANO
L'’ANELLO SOCIETA’ COOPERATIVA ETS

a consentire l'uscita autonoma, senza accompagnatori, dal del/della proprio/a
figlio/figlia o dei/della propri/proprie figli/e al termine dell’'orario del per rientrare a
casa a piedi e/o in biciletta e/o con ogni altro mezzo idoneo.

SI IMPEGNA/ SI IMPEGNANO

. a controllare i tempi di percorrenza e le abitudini del/della propri_ figli_ per evitare eventuali
pericoli e affinché, arrivato/a a casa, trovi la dovuta accoglienza;
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. a informare tempestivamente la coordinatrice qualora le condizioni di sicurezza si modifichino;

. a ritirare personalmente o tramite soggetto maggiorenne appositamente autorizzato il/la minore
su eventuale richiesta del/della Coordinatore/Coordinatrice e nel caso insorgano motivi di sicurezza;

° a ricordare costantemente al/alla minore la necessita di corretti comportamenti ed atteggiamenti
ed il rispetto del codice della strada.

La presente autorizzazione ha validita per tutto il periodo del , dal .l al
........................ 2025/2026, salvo revoca scritta.

Alla luce delle considerazioni esposte, si confida nell’accoglimento della presente richiesta.

In fede.

Firma di entrambi i genitori/soggetto esercente la responsabilita genitoriale

ALLEGARE CARTA D'IDENTITA’ DI ENTRAMBI I GENITORI
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