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AUTORIZZAZIONE DEI GENITORI SPOSTAMENTI DIDATTICI

Al CADE
I.LP.S.S.AS. “A.Gabriele”
Il sottoscritto nato a
il residente in
e la sottoscritta nata a
il residente
Genitori di nato/a
il classe Sez.
Scuola
AUTORIZZANO

Il/la propri* figli* a partecipare ai possibili spostamenti e trasferimenti logistici delle
lezioni in ambienti outdoor, a seminari, conferenze e/o manifestazioni di carattere
strettamente didattico ed a corredo della programmazione verticale del curriculo dello
studente. Ogni attivita verra sempre anticipata, presentata e documentata da
comunicazione del coordinatore delle attivita didattiche ed educative con circolare. Tali
spostamenti, dipendentemente dall’entita, avverranno a piedi o con pulmino dedicato alla

scuola, sempre accompagnati e supervisionati dai docenti in orario.

Il padre/tutore

La madre/tutrice
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DICHIARAZIONE ESONERATIVA E LIBERATORIA DI RESPONSABILITA’

| GENITORI

DICHIARANO

di:
aver preso visione del programma particolareggiato e dei recapiti in esso indicati, nonché delle norme
di comportamento che I’allievo sara tenuto ad osservare;
essere a conoscenza che uscita/visita/viaggio d’istruzione potra anche essere oggetto di fotografie e
filmati, di autorizzare I’effettuazione dei suddetti servizi, che potrebbero riguardare anche la
persona/immagine del proprio figlio/a senza richiedere alcuna forma di rimborso;
assumersi la piena responsabilita a titolo personale, sia sul piano civile che su quello penale, per qualsiasi
evento e/o conseguenza dannosa che dovesse derivare dalle azioni di nostr* figli* quali, incidenti (ivi
inclusa la morte), invalidita permanenti, ferite, lesioni o malattie, reclami, perdite, danni, che dovessero
verificarsi in riferimento, durante e successivamente all’attivita in oggetto ed al/alla relativo
uscita/visita/viaggio d’istruzione;
conoscere il programma del/della uscita/visita/viaggio d’istruzione di istruzione sempre suscettibile di
variazioni per causa di forza maggiore;
conoscere orari e localita del momento di inizio e del momento di fine dell’uscita didattica prendendo
atto che prima dell’inizio e dopo la fine della/del uscita/visita/viaggio d’istruzione il/la propri* figli*
non sara sotto la vigilanza degli accompagnatori;

comunicare per tempo al Dirigente scolastico., in via riservata, eventuali problemi prevedibili che
potrebbero insorgere durante la partecipazione alla/al uscita/visita/viaggio d’istruzione(necessita
alimentari, situazioni sanitarie, ecc );

autorizzare la scuola a far prestare, in caso di necessita e di urgenza, le cure mediche che si dovessero
rendere necessarie, impegnandosi fin d’ora a rimborsare le spese sostenute su semplice richiesta;
corrispondere eventuali integrazioni della quota stessa conseguenti variazioni comunicate
dall’agenzia di trasporti/viaggio in caso di variazioni delle condizioni contrattuali.

Infine dichiarano che:

a.

b.

L

il/la propri* figli* e fisicamente idone* a partecipare in modo sicuro alla/al uscita/visita/viaggio
d’istruzione;

in caso di mancata partecipazione del propri* figli* si dara luogo al rimborso delle quote versate
esclusivamente per gravi, imprevisti e comprovati motivi, purche tempestivamente comunicati entro
24 ore dalla partenza e solo per la quota residua rispetto ad eventuali penali da pagare all’agenziadi
viaggi e solo se previsto dalla polizza assicurativa della scuola;

La mancata partecipazione alla/al uscita/visita/viaggio d’istruzione per motivi di salute, dovra essere
giustificata con certificato medico o altra documentazione atta a dimostrare la malattia improvvisa.
Non si dara luogo a nessun rimborso, neppure parziale della quota versata per assenze ingiustificate e
non rinvenibili tra le clausole dell’assicurazione.

ESONERANO
da ogni responsabilita gli accompagnatori/organizzatori per eventuali incidenti o infortuni connessi
all’espletamento delle attivita;
le autorita scolastiche dalle responsabilita che non competono alla scuola;
I’Istituto e gli insegnanti da ogni responsabilita per iniziative prese dall’alunno al di fuori delle
istruzioni impartite dal docente responsabile del viaggio;
I’Istituto da qualunque responsabilita in caso di allontanamento del/della propri* figli* dalla propria
camera (assegnata dal Docente coordinatore — responsabile. Se previsto il pernottamento);
I’istituto da responsabilita per danni al/alla figli*, a persone o a cose causati da un comportamento scorretto
o da fatti accidentali;
da ogni responsabilita I’accompagnatore per fatti conseguenti all’eventuale cattivo comportamento
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del/della propri* figli* e si assumono la responsabilita per eventuali danni da lui/lei arrecati, singolarmente
0 in gruppo. In quest’ultimo caso, nell’impossibilitd di individuare il responsabile, si impegnano a
contribuire al risarcimento del danno con la quota spettatemi;

assolvono quindi I’Istituzione scolastica da ogni responsabilita che dovesse sorgere, in conseguenza della
partecipazione e nello svolgimento dell’attivita in oggetto, per qualsiasi danno eventualmente subito sulla
propria persona o arrecato a terzi.

INOLTRE
si impegnano a versare la quota d’iscrizione. Tale quota non potra essere rimborsata in caso di
mancatapartecipazione del/della figli* alla/al uscita/visita/viaggio d’istruzione tranne in casi di gravi
malattie documentate;
sono consapevoli che i docenti accompagnatori, altre al dovere di vigilanza, hanno anche diritto al
riposo notturno ( almeno dalle ore 23 alle ore 7 del giorno dopo ) e, per questo, non sono in grado di
garantire la costante, diretta, vigilanza nelle ore notturne, sugli alunni alloggiati nelle varie camere
d’albergo (in caso di pernottamento);
sono consapevoli che in caso di annullamento dovuto a causa di forza maggiore e al venir meno al
numero minimo di partecipanti previsto dal regolamento d’istituto, I’importo versato verra destinato
in parte o nella totalita al pagamento dell’eventuale penale richiesta dall’agenzia viaggi;
versano la somma di € quale caparra di partecipazione, mai rimborsabile (prevista dal
regolamento)
sono consapevoli che la quota non prevede I’assicurazione per annullamento del viaggio e che,
pertanto,eventuali rimborsi saranno possibili solo se senza oneri per I’Istituto scolastico;
. sono a conoscenza ed hanno capito che vige comunque il Codice di disciplina per gli alunni di cui al
Regolamento d’Istituto (Scuola secondaria di primo grado);

sono a conoscenza che gli studenti si recheranno con mezzi propri fino a raggiungere la localita del
ritrovo iniziale e sempre con mezzi propri, torneranno a casa dal luogo del termine dell’attivita. Durante
tali spostamenti non saranno presenti accompagnatori e la scuola non sara responsabile;

. s’impegnano a sollecitare il/la propri* figli* ad attenersi rigorosamente alle disposizioni impartite dai
docenti accompagnatori e allascuola;

sono consapevoli che in caso di trasgressione delle disposizioni impartite, in particolare durante il periodo
notturno, la responsabilita in ordine ad eventuali infortuni, 0 a danni arrecate a cose o a terzi dal/dalla propri*
figli* ricadra unicamente su se stesso (se previsto il pernottamento);

sono a conoscenza ed hanno capito che durante la/il uscita/visita/viaggio d’istruzione vige comunque il
Codice di disciplina per gli alunni di cui al Regolamento d’lstituto;

hanno istruito il/la propri* figli* in merito alle seguenti

REGOLE DI COMPORTAMENTO DA OSSERVARE DURANTE IL VIAGGIO
Non dimenticare di portare con sé un valido documento di identita.

Portare con sé la tessera sanitaria europea... per eventuali ricoveri ospedalieri, che altrimenti
dovrebbero essere pagati dagli interessati.

Portare sempre con sé copia del programma con il recapito dell’albergo.

Non allontanarsi per nessun motivo dal gruppo senza esplicita autorizzazione dei responsabili di
ogni viaggio (anche i maggiorenni) ed essere puntuali agli appuntamenti di inizio giornata ed a quelli
eventuali in corso di giornata.

Rispettare le persone, le cose e le abitudini dell’ambiente in cui ci si trova é indice di civilta e premessa
per un positivo rapporto con gli altri.

Dopo il rientro in albergo, evitare di spostarsi dalla camera assegnata o di turbare in qualunque modo
ildiritto alla quiete degli altri ospiti.

Rispettare gli orari per il proprio e I’altrui riposo: evitare di porsi in situazione di stanchezza per il
giorno dopo, per non perdere la possibilita di fruire al massimo delle opportunita culturali ed umane
offerte dal viaggio.

Astenersi dall’introdurre nelle stanze bevande alcoliche e/o sostanze nocive e/o oggetti pericolosi
a qualunqgue titolo. Per ragioni di sicurezza, oltre che di igiene, e assolutamente vietato fumare in
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camera.

Mantenere nei confronti dei vari prestatori di servizi (personale degli alberghi, autisti, guide ecc...) un
comportamento corretto e rispettoso dell’altrui lavoro: evitare comportamenti chiassosi od
esibizionistici, che non sarebbero certamente apprezzati.

Tenere presente che eventuali danni arrecati a persone o cose saranno addebitati al responsabile, se
individuato, o all’intero gruppo in caso diverso. Non sottovalutare neanche il danno di immagine che
incidenti di questo tipo arrecano alla scuola ed agli studenti che ne fanno parte e al nostro paese di
appartenenza.

Le presenti regole sono intese a consentire che il viaggio si svolga nel modo piu sereno e gratificante
possibile: collaborare quindi spontaneamente alla loro osservanza, evitando agli accompagnatori di
dover fare valere la propria autorita per ottenere cio che dovrebbe essere naturale attendersi dai giovani
studenti di un istituto scolastico

Il padre/tutore

La madre/tutrice
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