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DATI  PERSONALI / DELEGA / RISCHIESTE / AUTORIZZAZONI
I Sottoscritti   ____________________________________________________________________
Genitori dell’alunno/a  _____________________________________________________________
Che frequenta la classe ___________ sezione_______nella scuola __________________________
Plesso ___________________________________
Numeri telefonici _________________________________________________________________

DELEGANO a ritirare il/la proprio/a figlio/a i seguenti signori:
											     firma delegati
1 _______________Doc. Identità n._______________Data di nascita__________  ___________
2 _______________Doc. Identità n._______________Data di nascita__________  ___________
3 _______________Doc. Identità n._______________Data di nascita__________  ___________

NON SI RICHIEDONO DOCUMENTI PER I DELEGATI DELLO SCORSO ANNO
 CHE VENGONO AUTOMATICAMENTE RICONFERMATI

DICHIARANO	   di sollevare da qualsiasi responsabilità conseguente la scuola stessa
PRENDONO ATTO   che la responsabilità della scuola cessa dal momento in cui l’alunno viene 
                                      affidato alla persona delegata.
La presente delega vale fino a ________________________________(indicare il periodo di tempo)
A) Si fa presente che, ai sensi dell’art. 591 Codice Penale , al ritiro non può essere delegata persona minore di anni 18.
B) Alla presente è allegata fotocopia di un documento di identità della persona che, con la firma in calce all’Atto, si è dichiarata disponibile a ritirare l’alunno/a e la fotocopia di un documento di identità del genitore che delega.
COMUNICANO
- Servizio PRESCUOLA dalle ore     ________________________________
- Servizio SCUOLABUS  / NAVETTA PALESTRA                    SI                 NO
SEGNALANO:
Allergie e/o intolleranze alimentari _________________________________________________
Altre notizie utili _________________________________________________________________
AUTORIZZANO
-   l’alunno a partecipare alle uscite didattiche nel territorio del Comune di Formello previste   
    nell’a.s. in corso (con scuolabus o a piedi).
-   l’Istituto ad utilizzare gratuitamente foto cartacee o digitali del proprio/a figlio/a (liberatoria)per 
     la  documentazione delle attività didattiche, anche pubblicandole sul sito della scuola   
    http://www.icbarbararizzo.edu.it (Lg. 675/96).

Data,________________						     FIRME DEI GENITORI									        (o chi ne fa le veci)									            ___________________________
									___________________________

NOTE : Le firme sono rese ai sensi della Legge 127 del 15/05/1997
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