
  

  

  

DELEGA AL RITIRO FIGLIO/A  
  

Noi sottoscritti …………………………………………………………………. E  ……………………………………………………………..  

Genitori dell’alunno/a ……………………………………………………………… della sezione ………………………………….  

DELEGHIAMO i Sigg.ri/ Sigg.re a ritirare nostro figlio/a dalla Scuola e ci assumiamo la totale 

responsabilità.  

  

 

1. ……………………………………………………………………………. C.I. n. …………………………………………………………*  

  

2. ……………………………………………………………………………. C.I. n. …………………………………………………………*  

  

3. ……………………………………………………………………………. C.I. n. …………………………………………………………*  

  

4. ……………………………………………………………………………. C.I. n. …………………………………………………………*  

 

 

  

(*) Allegare alla delega fotocopia del C.I.   

 

 

              Firma Mamma ……………………………………………….  

               

Firma Papà       ……………………………………………….  

  

 Tale modulistica rimarrà valida all’interno della scuola dell’infanzia finché entrambi i genitori non 

faranno richiesta per le necessarie modifiche. 

   


