
 

 

 

 

 

 

 

 

MOD. A             Al Dirigente Scolastico 
               Dell’Istituto Comprensivo “Gino Strada 
               DI Casirate D’Adda 

 
ATTO DI DELEGA PER IL RITIRO DEGLI ALUNNI 

 
Il sottoscritto /I sottoscritti_________________________   _________________________ 

                                  (cognome e nome del genitore/dei genitori) 

 
Genitore/i dell’alunno/a ______________________,nato/a il_________a ______________ 
 
frequentante la classe _________della scuola ___________________ di codesto istituto 
 

delega/delegano 
 

per il ritiro del figlio all’uscita da scuola le seguenti persone, allegando copia della loro carta 
di identità. 
                                                                                                                                               
Il Sig/la Sig.ra______________________________carta di identità n.  _______________________ 
 
il Sig./la Sig.ra _____________________________carta di identità n.________________________ 
 
il Sig./la Sig.ra _____________________________carta di identità n.________________________ 
 
il Sig./la Sig.ra _____________________________carta di identità n.________________________ 
 
il Sig./la Sig.ra _____________________________carta di identità n.________________________ 
 
Il Sig/la Sig.ra______________________________carta di identità n.  _______________________ 
 
Il Sig/la Sig.ra______________________________carta di identità n.  _______________________ 

 
La presente comunicazione è valida per tutto il periodo di permanenza dell’alunno/a nell’ordine di 
scuola in cui è iscritto nell’Istituto, salvo esplicita modifica o revoca scritta. 

 
Data _____________________    Firma di entrambi i genitori  

      
     ____________________________    _________________________ 
In caso di una sola firma del genitore: 

Firma del genitore 
        ____________________________ 
 
“Il sottoscritto, consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilasci dichiarazioni non corrispondenti a verità, ai 
sensi del DPR 245/2000, dichiara di aver effettuato la scelta /richiesta in osservanza delle disposizioni sulla responsabilità 
genitoriale di cui agli artt. 316,337 ter e 337 quater del codice civile, che richiedono il consenso di entrambi i genitori”. 
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