Al Dirigente Scolastico
Istituto Comprensivo “Enzo Biagi” di Roma

ATTO DI DELEGA RITIRO ALUNNO a.s. 2023/2024

I sottoscritti nato/a a il

nato/a a il

esercenti la responsabilita genitoriale sull’alunno/a

iscritto/a per a.s. alla classe sez. plesso

recapiti telefonici

DELEGANO

le persone sottoelencate (solo maggiorenni) al ritiro del/la proprio/a figlio/a:

COGNOME NOME DOCUMENTO (da allegare) FIRMA
Indicare: Tipo (passaporto/carta d’identita) LLEGGIBILE
N. (riportare il numero del documento)
Rilasciato da (Comune di../prefettura di..) il
(indicare data di rilascio) scadenza il (indicare
data di fine validita)

N

rilasciato da ..oooviiiiii

N

rilasciato da ...ooviiiii

N

rilasciato da ..oooiiiiii i

PRENDONO ATTO che la responsabilita della scuola cessa dal momento in cui I’alunno viene affidato
alla persona delegata.

FIRMA DI ENTRAMBI I GENITORI/TUTORI DEL MINORE

(In caso di firma di un solo esercente la responsabilita genitoriale)

Al sensi e per gli effetti dell’art.46 e 47 del DPR28/12/2000 n.445, sotto la mia personale responsabilita,
consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art.76 del citato DPR in caso di dichiarazioni mendaci, che
I'altro genitore ( indicare nome e cognome), ¢ a conoscenza ¢ d’accordo
circa le scelte esplicitate attraverso la presente domanda.

Firma del genitore

N.B.: la presente delega deve essere compilata, sottoscritta e consegnata, unitamente ai documenti

di entrambi i genitori e dei delegati in corso di validita, alla segreteria della scuola.




