Al Dirigente Scolastico
Istituto Comprensivo “Don Bosco”
Cutrofiano

	__l__  sottoscritt__  _______________________________________________ padre/madre dell’alunn__  ____________________________________________ nato il ______________ frequentante nel corrente anno scolastico _____________  la classe  ________  della sede di Scuola _________________________________.
d e l e g a
a ritirare __l__ propri__  figli__ al seguente:

1. sig.__ _____________________  (_______________) Doc. identità ____________
                                                            (Indicare il grado di parentela e data di nascita)

2. sig.__ _____________________  (_______________) Doc. identità _____________
                                                            (Indicare il grado di parentela e data di nascita)

3. sig.__ _____________________  (_______________) Doc. identità ____________
                                                              (Indicare il grado di parentela e data di nascita)

Dichiara di sollevare da qualsiasi responsabilità conseguente la scuola.
Prende atto che la responsabilità della scuola cessa dal momento in cui l’alunno viene affidato alla persona delegata.
La presente delega vale fino al ____________________.
a. Si fa presente che, ai sensi dell’art. 591 del C.P., al ritiro non può essere delegata persona minore di 18 anni.
b. Alla presente è allegata fotocopia del documento di identità della persona che, con la firma in calce all’atto, si è dichiarata disponibile a ritirare l’alunno/a

Cutrofiano _________________________.
Firma del Genitore
______________________________.
Firma della/e persona/e delegata/e
_________________________________.
_________________________________.
_________________________________.

