
 
Allegato 1 

AUTODICHIARAZIONE AI SENSI DEGLI ARTT. 46 E 47 D.P.R. N. 445/2000 
 

I sottoscritti: (nome del padre) _____________________________________  (nome della madre ) ____________________________  

genitori dell'alunno/a _________________________________________________  della classe _______sez. _____  della 

SCUOLA : 

□ Primaria “Busti”  

 Primaria “Ariosto”                                                
 

 □ Infanzia “Manin”  
 

 
Consapevoli delle conseguenze penali previste in caso di dichiarazioni mendaci a pubblico ufficiale (art. 495 C.P.)  sotto la propria 
responsabilità (se maggiorenne) o di quella di un esercente la responsabilità genitoriale 

SOTTOSCRIVONO 
il seguente documento consapevoli che le autorizzazioni rilasciate sono valide per tutto il ciclo scolastico dell’alunno all’interno 
dell’Istituto.  
INFORMATIVA SULLA PROTEZIONE DEI  DATI PERSONALI  

 CONFERMANO di aver letto le informative complete (compresa l’integrazione effettuata in relazione al COVID 19) sulla 
protezione  dei  dati  personali  pubblicata  sul  sito  della  Scuola  nella  sezione  PRIVACY  ai  sensi  dell’art.  13  D.Lgs. 
n.196/2003 e ss.mm.ii. e degli artt. 13 e 14 del Regolamento Europeo 2016/679  pubblicate sul sito  

 PRESTANO Il proprio consenso al trattamento dei dati personali contenuti nella presente dichiarazione. 
 
USCITE SUL TERRITORIO  AUTORIZZANO                                      NON AUTORIZZANO 

Il proprio  figlio/a a partecipare a visite d’istruzione o attività didattiche fuori dell’edificio scolastico, all’interno del territorio comunale di Verona 
(altre scuole, Biblioteca Civica, Municipio, Teatro, Palestra Comunale, Aziende....) da effettuarsi a piedi o con servizio di trasporto. In alcuni 
casi (laddove sarà previsto) potrebbero essere utilizzati altri mezzi (ad esempio mezzi pubblici). 

 
CONSENSO INFORMATO “FOTO/VIDEO”             CONSENTONO                                     NON CONSENTONO  

(ai sensi del Regolamento UE 2016/679)  
 la pubblicazione sul sito della scuola di foto di minori che non siano identificabili 
 la possibilità che vengano fatti foto/video degli alunni da parte di personale autorizzato dalla scuola per finalità didattiche/educative 
 l'uso di foto/video degli alunni prevista dalla partecipazione a progetti o iniziative culturali/sportive cui la scuola aderisce 
 Ai sensi dell’art.7 par.3 del GDPR si fa infine presente che il consenso può essere revocato in qualsiasi momento. La revoca del consenso 

non pregiudica la liceità del trattamento basata sul consenso prima della revoca. 
 Siamo consapevoli che la mancata autorizzazione da parte dei genitori potrebbe comportare l’esclusione del minore da alcune attività che, 

per la loro natura, hanno forma pubblica. 
 

OSSERVAZIONE IN CLASSE                                CONSENTONO    

l’eventuale intervento in classe da parte di figure professionali incaricate dalla Scuola su progetti specifici (es. progetto benessere) con l’intento di 
osservare  le dinamiche interne e favorire l’utilizzo di strategie educative per migliorare  il livello del benessere degli alunni. 
PATTO DI CORRESPONSABILITA’  
CONFERMANO di aver preso visione del Patto di Corresponsabilità (pubblicato sul sito della Scuola) che enuclea i principi e i comportamenti che 
scuola, famiglia e alunni condividono e si impegnano a rispettare. A questo proposito dichiarano di condividere in pieno i principi e le finalità che 
stanno alla base del Patto.  
 
PAGO IN RETE  
A seguito nota MIUR N.1125 dell'08/05/2020 riguardante i pagamenti delle famiglie verso le Istituzioni Scolastiche, si richiede ai tutori 
degli alunni di prendere visione dell'Informativa sul trattamento dei dati ai sensi dell'art. 13 Regolamento UE 679/2016 "Pago in Rete" 
pubblicata sul sito web  https://comprensivovr11.edu.it/pago-in-rete/ dall'Istituzione Scolastica e di apporre una spunta accanto la voce 
sottostante  

1. Associare  il codice fiscale del tutore all'alunno all'interno di Pago in Rete" : 
        

2. Associare il codice fiscale del tutore al rappresentante di classe per pagamenti cumulativi"          
 

Data___________________  Firma di entrambi i genitori: 

1___________________________________________c.f. _____________________________________________________ 

2 ___________________________________________c.f. _____________________________________________________ 

Si ringrazia per la gentile collaborazione.

 

N.B in caso di una sola firma. Il sottoscritto, consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilasci dichiarazioni non corrispondenti a verità, ai sensi 

del Dpr 245/2000, dichiara di aver effettuato la richiesta in osservanza delle disposizioni sulla responsabilità genitoriale di cui agli artt. 316, 337 ter, 337 quater del 
Codice civile, che richiedono il consenso di entrambi i genitori.         Firma ____________________________________________

 

NON CONSENTONO  

Non  CONSENTONO "  CONSENTONO

Non  CONSENTONO "  CONSENTONO

 Sec.  di I° grado                                         
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