Al Dirigente Scolastico
IC San Francesco di Paola – Messina

RICHIESTA ESONERO EDUCAZIONE FISICA

 ANNO SCOLASTICO ………………


Dati degli esercenti la potestà genitoriale

Il/la/i sottoscritto/a/i esercente/i la potestà genitoriale in qualità di
	
	
	Scrivere in stampatello
	FIRMA

	Padre
	Nome e cognome
	
	

	Madre 
	Nome e cognome
	
	

	Tutore 
	Nome e cognome
	
	



Dell’alunno/a
	Cognome e nome
	

	Nato/a a
	
	il
	

	Iscritto per l’a.s. corrente alla scuola
	□ infanzia □ primaria □ sec. I grado     
	Sezione/Classe
	Sezione 


* Delega agli atti della scuola
CHIEDE
LIMITATAMENTE AL CORRENTE ANNO SCOLASTICO

l’esonero
 □ parziale specificare le attività che NON POSSONO ESSERE SVOLTE
 
	





 □ totale 

dalle lezioni di Educazione Fisica, come da certificato medico allegato.

· Dichiaro/dichiariamo quanto segue: “Sono consapevole del fatto che l’esonero sarà eventualmente concesso per la sola parte esercitativa, fermo restando il fatto che per il/la propri/a figlio/a rimane l’obbligo di studiare la parte teorica, rispetto alla quale ci sarà regolare valutazione in sede di scrutinio”

· Allego/alleghiamo: certificato medico (attestante esonero totale con validità per il corrente anno, o parziale da….a….)



Il/i sottoscritto/i, consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilasci dichiarazioni non corrispondenti a verità, ai sensi del DPR 245/2000, dichiara/dichiarano di aver effettuato la scelta/richiesta in osservanza delle disposizioni sulla responsabilità genitoriale di cui agli artt. 316, 337 ter e 337 quater del codice civile, che richiedono il consenso di entrambi i genitori. Dichiara/dichiarano altresì di essere a conoscenza che l’uscita anticipata/entrata posticipata non può essere superiore a 10 minuti e che il permesso, eventualmente concesso, incide sull’obbligo della frequenza scolastica ai sensi dell’articolo 11 del D. Lgs. 19 febbraio 2004, n. 59, successivamente richiamato e integrato dall’art. 2, comma 10, del DPR 122/09.


Attesto che la sottoscrizione della richiesta è stata apposta in mia presenza dal padre madre  tutore delegato, la cui identità è stata verificata per conoscenza personale previa esibizione di un documento di riconoscimento: ______________________________________________________________________ 

 Data______________                                                                                                                     FIRMA




