
  
 Al  Dirigente Scolastico 

 dell’I.C.S. “M. L. King” 

 Via Santi, 1 

 51100 – Bottegone (PT) 

 

 

 

OGGETTO: Denuncia di infortunio o sinistro. 

 

 

 

 

Il sottoscritto ____________________________________________________________________ docente 

in servizio nel plesso ______________________________________________________________________  

D I C H I A R A 

che è avvenuto il seguente infortunio o sinistro: 

alunno infortunato ________________________________ nato a ____________________ il ____________  

frequentante la classe __________ sez. __________  plesso _______________________________________ 

data dell’accaduto ____________________  ora _______________  luogo ___________________________ 

attività di svolgimento _____________________________________________________________________  

descrizione dell’infortunio  _________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________ 

danni, lesioni o altre conseguenze ____________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

altre persone coinvolte nell’infortunio ________________________________________________________ 

dati parentali di altri bambini che hanno causato l’infortunio ______________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

persona che ha prestato soccorso ____________________________________________________________ 

modalità di soccorso e informazione alla famiglia _______________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________ 

dichiarazione in merito alla vigilanza esercitata dall’insegnante sulla classe al momento dell’accaduto _____ 

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________ 

altre eventuali informazioni ________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

 

 

 

data _________________________                                       _______________________________________ 

                            FIRMA 

 

 


