
 
 
 

           Al Dirigente Scolastico 

          dell’I.C. Polo 1  

          Nardò (LE) 

I sottoscritti e , 

genitori/ esercenti la responsabilità genitoriale (tutori, soggetti affidatari) 

del minore     

frequentante la classe sez. della Scuola 

 

o INFANZIA     plesso _______________________________ 

o PRIMARIA    plesso _______________________________ 

o SECONDARIA DI I GRADO  plesso _______________________________ 

 

 

                                                     DICHIARA 

 

di aver preso visione della circolare relativa al divieto di utilizzo degli smartphone e dispositivi 

digitali a scuola, come da disposizioni ministeriali (Nota MIM prot. n. 5274/2024), e di 

impegnarsi a collaborare con l’Istituto per il rispetto delle regole da parte del proprio/a figlio/a. 

 

Nardò, lì, ____/____/_______ 

                             In fede, 

                               (firma dei genitori) (1) 

                    ______________________ 

     

                 ______________________ 

           
(1) La richiesta deve essere firmata da entrambi i genitori o dal tutore. 

 

Nel caso di firma di un solo genitore: “Il sottoscritto, consapevole delle conseguenze amministrative e penali 
per chi rilasci dichiarazioni non corrispondenti a verità, ai sensi del DPR n.445/2000 come modificato dall’articolo 
15 della legge 12 novembre 2011, n.183, DICHIARA di aver effettuato la scelta/richiesta in osservanza delle 
disposizioni sulla responsabilità genitoriale di cui agli artt.316,337ter e 337quater del Codice Civile, che 
richiedono il consenso di entrambi i genitori”. 

 

        Firma    


