AL DIRIGENTE SCOLASTICO

I.C. MANZONI-POLI

MOLFETTA
	OGGETTO:
	relazione sull’incidente accaduto  all’alunno/a __________________________________

	
	Classe ______ sez. ______ scuola infanzia / primaria ____________________________


	1.
	Cognome e nome dell’alunno/a : _________________________________________________

	
	Luogo e data di nascita ____________________________________

	
	Indirizzo : __________________________________________________________________

	2.
	Giorno e ora dell’incidente : ________________________________________

	3.
	Descrizione dell’incidente (indicare in modo preciso e dettagliato quanto avvenuto 

Prima / durante / dopo l’incidente, l’attività in atto, l’azione del docente:

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	4.
	Ferite e danni riportati ____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

	5.
	Eventuali altre persone adulte presenti al fatto : ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

	6.
	Il/I genitore/i é/sono stato/i immediatamente consultato/i? ________

Se no, perché _________________________________________________________________ 

	
	____________________________________________________________________________



Data, ___________




_____________________________________











Firma dell’insegnante

	7.
	Parere del Dirigente Scolastico in merito ad eventuali responsabilità del docente: ____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________











IL DIRIGENTE SCOLASTICO











    Prof. Gaetano Ragno
