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Erasmus+

Oggetto: Modalita uscita alunno

Al Dirigente Scolastico

Istituto Comprensivo “A. Scriattoli” di Vetralla

ISOTTOSCRITTI
esercenti la responsabilitd genitoriale SULIAIUNDNO .........cccoerieirieirieieeieert e eeieens ceertesetesteseseressestesessesesessesessesesseneesessesaseseasensesen
frequentante la classe........... S€Z.vuen della scuola dell’infanzia del plesso di veveeeereriererreesareriecanenes
DICHIARA/DICHIARANO

1 che il/la proprio figli/a rientrera a casa con lo scuolabus.

[ di provvedere a prelevare __1 proprio/a figlio/a davanti al portone della scuola ogni giorno e personalmente [ ’istituto, in caso
di mancata presenza del genitore/affidatario o suo delegato al momento dell’uscita, esperiti inutilmente congrui tempi d’attesa e contatti
telefonici, potra richiedere 1’intervento delle autorita preposte: Polizia Locale, Stazione dei Carabinieri per la consegna del minore.

DICHIARA/DICHIARANO INOLTRE

ad di delegare le persone maggiorenni in seguito elencate a provvedere alla custodia dell’alunno/a all’uscita dell’edificio scolastico,
anche in caso di uscita anticipata, e di aver istruito le persone delegate sulla necessita di esibire, ove richiesto, un documento d’identita.

NOME DEL NUMERO DI ESTREMI DOCUMENTO FIRMA DEL RELAZIONE
DELEGATO TELEFONO DEL IDENTITA’ DELEGATO (Erado paremers o e
DELEGATO casa,amico/a)

tipo di documento
n. identificativo

tipo di documento
n. identificativo

tipo di documento
n. identificativo

N.B Si allega fotocopia del documento d’identita del delegato (senza fotocopia la delega non ha valore legale)

I1 genitori/affidatari ........c.cccceeeveeenvenrcrreereeene
(firma leggibile) (firma leggibile)
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