






AL DIRIGENTE SCOLASTICO








IST. SUP. “S. D’ARZO“








MONTECCHIO EMILIA

OGGETTO: DELEGA RITIRO PER L’ANNO SCOLASTICO 2024/2025
Il/la sottoscritta/o.........................................................................................................................

Genitore  dell’alunno/a……………………………………………………………………...

Classe……………………………………………..sez……………………….ind……………..

Delega al ritiro del proprio figlio

Il sig……………………………………………………………………………………………..

Per l’intero anno scolastico

Doc. (delegato)…………………………………   firma  (delegato)……………….………………..

Doc. genitore(delegante)…………………………firma genitore (delegante)……………….………

Delega al ritiro del proprio figlio

Il sig……………………………………………………………………………………………..

Per l’intero anno scolastico

Doc. (delegato)…………………………………   firma  (delegato)……………….………………..

Doc. genitore(delegante)…………………………firma genitore (delegante)……………….………

Delega al ritiro del proprio figlio

Il sig……………………………………………………………………………………………..

Per l’intero anno scolastico

Doc. (delegato)…………………………………   firma  (delegato)……………….………………..

Doc. genitore(delegante)…………………………firma genitore (delegante)……………….………

N.B. Allegare fotocopia documenti  d’identità del delegante e del delegato.
Data…………………………













 Visto   
                                                                                                Il Dirigente Scolastico
                                                                                                 Prof.ssa Elena Viale
