V;‘/\ ﬂ ridge

EECRONE CAMPANAR] English Qualifications

. *‘f-'r }éﬁ'_/. ISTITUTO COMPRENSIVO AD INDIRIZZO MUSICALE
S iz "Alessandro Manzoni"
= Via Montevergine 22, 83027 Mugnano Del Cardinale (AV)
SCUOLA DELL'INFANZIA — PRIMARIA E SECONDARIA DI I° GRADO
== 08151113 80
> AVIC864005@istruzione.it | AVIC864005@pec.istruzione.it

Codice mecanografico: AVIC864005 | Codice fiscale: 80006890646

ISTITUTO COMPRENSINVG STATALE - A, MANZONI"-MUGHNAND DEL CARDINALE
Prot. 0006689 del 04/09/2025
I {Uscita)

Ai docenti
Ai genitori dell’l.C. Manzoni

Al sito web

OGGETTO: DELEGA PER IL RITIRO DEGLI ALUNNI DA SCUOLA PER INTERO ANNO SCOLASTICO

Si comunica ai genitori degli alunni che gli stessi possono delegare persone maggiorenni al ritiro degli
minori da scuola.

La presentazione del modello di delega, che si allega alla presente circolare, deve essere inviata via e—
mail all'indirizzo AVIC864005@ISTRUZIONE.IT. La delega verra considerata valida solo se firmata da
entrambi i genitori/tutori. In caso di non validita o mancata presentazione della delega, gli alunni
possono essere ritirati solo dal genitore/tutore.

| nominativi comunicati restano validi per I'intero anno scolastico.

Si precisa che qualsiasi modifica é possibile durante I’anno scolastico inviando un nuovo modulo presso
la segreteria della scuola e informando gli insegnanti della variazione dei nominativi.

La Dirigente Scolastica

Dott.ssa Conte Luigia

Firma autografa sostituita a mezzo stampa

ai sensi dell’art. 3, comma 2, del D.Lgs. 39/93
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Oggetto: Delega di autorizzazione per ritiro dell’alunno/a (nome e cognome,

Il sottoscritto

AL DIRIGENTE SCOLASTICO DELL’IL.C. “A. MANZONI”

DI MUGNANO DEL CARDINALE

al termine delle attivita didattiche.

nato/a

1l
provincia di

rilasciato da

e residente a

con documento di identita numero

in via o piazza

di cui allego copia

IN QUALITA’ DI
(O PADRE

(O MADRE

(O TUTORE

Il sottoscritto

nato/a

Provincia di

rilasciato da

e residente a

con documento di identita numero

in via o piazza

di cui allego copia

IN QUALITA’ DI
(O PADRE

(O MADRE

(O TUTORE

dell’alunno/a

della scuola

anno scolastico

DELEGA

frequentante la classe

sez

del plesso

tutte le persone qui sotto elencate, in quanto tutte maggiorenni, a procedere al ritiro del proprio figlio/a per il corrente anno scolastico. Con tale dichiarazione
sollevo la scuola da ogni tipo di responsabilita

ESTREMI DEL DOCUMENTO (ALLEGARE COPIA)

NUMERO

RILASCIATO DA

NOME-COGNOME DEL DELEGATO

Luogo e data

FIRMA DEI GENITORI ( o chi ne fa le veci)




