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Roma,10/09/2024 

 

Ai genitori 

Scuola dell’Infanzia 

Scuola Primaria 

Scuola Secondaria I grado 

 

Al sito WEB 

 

 

 

CIRCOLARE N.14 

                   
OGGETTO: Presentazione Deleghe 

 

 Si comunica che i Genitori degli alunni delle prime classi e dei nuovi iscritti della Scuola 

dell’Infanzia, della Scuola Primaria e della Scuola Secondaria di primo grado dovranno presentare 

le deleghe per consentire a terzi di poter ritirare i propri figl i durante l’anno scolastico in corso. 

In nessun caso saranno autorizzati terzi senza delega a prelevare i minori.  

Le suddette deleghe, dovranno essere compilate, scannerizzate con allegati i documenti dei 

delegati e inviate all’indirizzo di posta elettron ica rmic855004@istruzione.it. 

Nell’oggetto della mail indicare nome e cognome alunno, classe e plesso.  

Si precisa che i Genitori degli alunni già frequentanti dovranno, analogamente, inviare per il 

corrente anno scolastico le deleghe entro il 30 settembre 2024, quelle precedenti avrann o validità 

fino a suddetta data. 

Il modulo da utilizzare è allegato alla presente circolare. 

Cordialmente 

 

 
  

Il Dirigente Scolastico 

Prof. Marcello Di Pasquale 

(Firma autografa sostituita a 

mezzo stampa ai sensi e per gli effetti  

dell’art. 3, co. 2 D.Lgs. n. 39/93)  
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DELEGA RITIRO ALUNNI 

 

AL DIRIGENTE   SCOLASTICO   DELL’ISTITUTO   COMPRENSIVO 

“MARCO POLO” 

VIA PATERNO’, 22 - 00133 ROMA 

 

I_/l_ Sottoscritt_/_  
 __________________________________________________ 

(COGNOME E NOME DEL 
GENITORE) 

 
Padre/Madre dell’alunn_    ______________________________________ 

(COGNOME E NOME DELL’ALUNN__) 
 
 

CLASSE SEZIONE PLESSO ______________________________________  
 

 

 

nell’ora d’uscita da scuola, al termine delle attività didattiche al ritiro 
dell’alunno in oggetto il ……. 
 

Sig. (1° delegato) 

Documento di identità e tipo 

Sig. (2° delegato) 

Documento di identità e tipo 

Sig. (3° delegato) 

Documento di identità e tipo 

Sig. (4° delegato) 

Documento di identità e tipo 

 

N.B. LA DOMANDA E LA FOTOCOPIA DEI DOCUMENTI DEVONO ESSERE IN DUPLICE 

COPIA 

□ Per giorni dal ________al __________ 

□ Per tutto l’anno scolastico,  a decorrere dal giorno _____________ 

(I GENITORI SOLLEVANO L’AMMINISTRAZIONE SCOLASTICA DA OGNI 

RESPONSABILITA’) 
 

 
ROMA …./…./… 
 

FIRMA DI ENTRAMBI I GENITORI 
 

 

 

 
VISTO DEL DIRIGENTE SCOLASTICO 

(Prof. Marcello Di Pasquale) 

AUTORIZZA 


