MODELLO B
Al Dirigente Scolastico 

Istituto Comprensivo di Vallelonga 

OGGETTO: DELEGA PER RITIRO FIGLIO/A – A.S. 2024/2025.
I sottoscritti ______________________________________________________________________________
genitori dell’alunno/a_________________________________ iscritto/a alla classe/sezione _____________

scuola __________________________________plesso di ________________________________________

DELEGANO
a prelevare il proprio figlio/a 
il/la signor/a  __________________________________ (grado di parentela: __________________________) Documento Identità __________________________________ N° __________________________________ 

il/la signor/a  __________________________________ (grado di parentela: __________________________) Documento Identità __________________________________ N° __________________________________ 

□ dal ___________________ al ___________________

□ per l’intero anno scolastico 

I sottoscritti si assumono ogni responsabilità derivante dalla presente delega in merito alla sicurezza dell’alunno, sollevando l’Istituzione Scolastica da ogni responsabilità e dovere di sorveglianza. 
Si allegano fotocopie di un documento di identità valido delle persone deleganti e delegate. 

N.B. Il delegato al momento del ritiro, se non riconosciuto, deve dimostrare la propria identità. 

Vallelonga_________________ 

FIRMA DI ENTRAMBI I GENITORI                                   FIRMA DELLA/E PERSONA/E DELEGATA  
_________________________________                                   __________________________________ 

_________________________________                                  __________________________________
