AL DIRIGENTE SCOLASTICO
DELL'I.C. “G.FANCIULL"
ARRONE (TR)

1= RS0 0 o 1 0 -
genitore dell’alunno/a .........c.co i
frequentante la classe......... S€Z..iiinennn. della Scudknkia - Primaria — Secondaria di | Grado

DELEGA

al ritiro del figlio/a:

Cognome e Nome N. Telefonico N. Documento di| Firma
(OBBLIGATORIO) | Riconoscimento

Si allega alla presente, copia del documento di idéta della persona delegata

N.B. indicare fino a n.3 delegati diversi dai geniit

Il sottoscritto dichiara di essere reperibile tete€amente, e di essere consapevole che il bambino
non € autorizzato ad uscire autonomamente dallalacpertanto, qualora fosse impossibilitato ad
essere presente al momento dell’'uscita, al terahétie lezioni

DELEGA
o le medesime persone di cui sopra
O l/1a SIgnor/a.......coee i BN

Si allega alla presente copia del documento dititzedella persona delegata.

Firma del Delegante Firma del Delegato



