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                                                                                                                         Al Dirigente Scolastico 

                                                                                                                              I. C. Via Bravetta 

Roma 

OGGETTO: Delega ritiro degli alunni alla fine delle lezioni scolastiche per  

 

……………………………………………………………………………………(1). 

a) Parte da compilare a cura della famiglia  

 

_ l _ sottoscritt _ __________________________________________________________________ 

genitore dell'alunn _ _______________________________________________________________ 

frequentante la classe ________ sez. _____ della scuola ___________________________________ 

assumendosene la piena responsabilità, autorizza le seguenti persone e/o rappresentanti di associazione al 

ritiro del proprio figlio/a________________________________________________ dalla scuola in loro 

vece: nei giorni_________________________a partire dal____________ 

COGNOME               NOME                DOC.RICON. (delegato/i)          TEL.                        FIRMA     

 

1………………………………………………………………………………………………………………… 

 

2…………………………………………………………………………………………………………………. 

 

b) parte da compilare a cura dell’Associazione, Ente e/o insegnante che prende in carico l’alunno dopo 

delega della famiglia di cui sopra 

 

__ l __ sottoscritt_  _________________________________________________________ 

Come richiesto dalla famiglia ________________ ritirerà l’alunno/a _______________ alle ore _________ 

nei giorni _______________ a partire dal ________________ assumendosene la piena responsabilità quale 

maggiorenne autorizzato con delega famiglia. 

Si allegano fotocopie documento riconoscimento del Richiedente e del Delegato 

Roma, …………………. 

(1) ASSOCIAZIONE SPORTIVA, TRASPORTO PULLMAN COMUNE, POSTSCUOLA, ALTRO 

Firma del Genitore / Tutore (RICHIEDENTE)                             Firma del delegato al ritiro 

 

_________________________________________                        ______________________________ 

 


