“I.C. SINOPOLI - FERRINI”  - ROMA                                    a.s. _____ / ______
DELEGA RITIRO ALUNNI
(Si ricorda che non saranno consegnati gli alunni a persone minorenni)
Il/La Sottoscritto/a _____________________________________________________
Nato a ________________ il_____________ residente a ______________________
Via/Piazza____________________________________________________ e Il/La Sottoscritto/a _________________________________________________________
Nato a ________________ il_____________ residente a ______________________
Via/Piazza____________________________________________________________
Genitori dell’alunno/a __________________________________________ Frequentante la classe/sezione _________ della scuola Primaria/Infanzia/secondaria
ELENCANO LE SEGUENTI PERSONE AUTORIZZATE A RITIRARE IL PROPRIO FIGLIO/A
Sig._________________________________D. d’Identità___________________
Sig._________________________________D. d’Identità___________________
Sig._________________________________D. d’Identità___________________
n.b.: al genitore, se non conosciuto, potrà essere richiesto il documento d’identità
La presente autorizzazione è valida tutto l’anno scolastico _____-_____.

Roma, lì_____________                                       FIRME_________________________
                                                                                             _________________________
Recapiti telefonici:
Madre__________________________ Padre_____________________________
[bookmark: _GoBack]Altro___________________________ Altro ______________________________
