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ALLEGATO 5 

 
SCHEDA DI SEGNALAZIONE ALL’AUTORITÀ GIUDIZIARIA 

Data, Luogo______________ 
Prot. n. [FACOLTATIVO] 

Spett. le Procura della Repubblica 
c/o Tribunale per i Minorenni 

e 
Spett. le Procura della Repubblica 

c/o Tribunale Ordinario 
 

Per gli adempimenti del caso, s'invia scheda di segnalazione riguardo al minorenne: 
Nome_______________________________________________________________ 
Cognome____________________________________________________________ 
Sesso M F 
Luogo e data di nascita__________________________________________________ 
Indirizzo_____________________________________________________________ 
Composizione nucleo familiare___________________________________________ 
Generalità dei genitori__________________________________________________ 
Elementi di preoccupazione che rendono necessaria la segnalazione (chi, cosa, dove, 
quando) 
____________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 
Sono stati riscontrati danni fisici/psicologici sul minorenne Si No_______________ 
Refertati da___________________________________________________________ 
Che cosa si riscontra:___________________________________________________ 
____________________________________________________________________  
LA SITUAZIONE E GIÀ A CONOSCENZA DEI SERVIZI SOCIALI Si No 
Per quale motivo_____________________________________________ 
Operatore di riferimento_______________________________________ 
Breve relazione su quanto già conosciuto_________________________ 
FIGURA DI RIFERIMENTO PER IL MINORENNE 
o Genitore_____________________________________ 
o Parenti (specificare)____________________________ 
o Altro________________________________________ 
La presente scheda può essere compilata anche parzialmente con le informazioni a 
conoscenza del 
Segnalante 
 
Luogo e Data        Firma 
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