ISTITUTO COMPRENSIVO STATALE
Via Foscolo tel.070/9339426
SAN GAVINO MONREALE —CA

MODELLO B
Per gli alunni scuola primaria
e secondaria di 1° grado Al Dirigente Scolastico
Istituto comprensive
San Gavino Monreale

PERSONA DELEGATA AL RITIRO DELLALUNNO DA SCUOLA
(in caso di imprevisti ed emergenze)

LB SOHOSCIIETOSE <.vvivvsssssmivisiviniissimsiosssisosinsssaasomsoninssasasnsnsssesassssmsasassisnarsonssnss genitore/tutore
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COMUNICO

sotto la mia personale responsabilita, che in caso di necessita €/o emergenze ai malore/infortunio
di mio/a figlio/a le persone delegate al ritiro sono

/ Signori Carta o’ Identita

Solleva codesta Istituzione scolastica da ogrny responsabilita per qualungue incidente dovesse
capitare all’allievo/a a causa dell'uscita anticipata.

In fede

Firma del genitore

VISTO
IL DIRIGENTE SCOLASTICO
SUSANNA ONNIS



