
a.s. 201_/201_ 
 

I sottoscritti _________________________ e ________________________ 

genitori dell’alunno/a ____________________________________________ 

della classe ______ Sez. ______ plesso di ______________ della scuola 

___________________________(1)  dell’I.C.S. De Andrè di Peschiera Borromeo 

D I C H I A R A N O 

che il/la proprio/a figlio/a potrà essere ritirato dalla scuola oltre che da se stessi 

anche dalle persone sottoelencate e si impegnano a sollevare da ogni responsabilità 

la scuola e il personale docente. 

Cognome e nome Documento d’identità * Rilasciato da/il 

   

   

   

   

   

   

   

   

 

Firma ___________________________  

Firma ___________________________  

Infanzia/Primaria/Secondaria                                                                      Data _________________ 

* È obbligatorio inserire gli estremi dei documenti d’identità.                   Mod.10-I.O.01-PO09 

                                                                                         Rev.00 del 12/11/2015 


