Al Dirigente Scolastico

7° CIRCOLO MONTESSORI”
Via S. Maria Goretti n. 41
00199 Roma
Oggetto: DELEGA
il/la sottoscritto/a in qualita di. # (*)
il/la sdttoscritto/a in qualita di ' )
dell’alunno/a frequentante la scuola
$ez. ..... nell’anno scolastico
DELEGA/NO
il/la Sig./ra __in qualita di : *%)
il/la Sig./ra : : in qualita di (%)
il/la Sig./ra : in qualita di )
asostituirl ___ (accompagnare /o a prendere a scuola rispettando gli orari di entrata e di uscita) in

‘

quanto impossibilitat___ per motivi personali.
I sottoscritti tutti dichiarano di sollevare la scuola da qualsiasi responsabilitd conseguente e
prendono atto che la responsabilita della scuola cessa dal momento in cui I’alunno/a viene affidato

alla persona delegata (***).

La presente delega ha validita (Fxk)
Roma, il
__ (firma dei deleganti) (firma della/e persona/e deleéata/e)

Note: (*) specificare madre, padre, genitore, tutore, altro
(**) specificare grado di parentela o se persona di fiducia
(***) non puo essere delegata persona minore di 18
(****) indicare se per I’intero anno scolastico in corso o per quale giorno o fino a quando

Allegati:. fotocopie dei documenti di identita dei deleganti e dei delegati




