ATTO DI DELEGA per il RITIRO DEL/LA BAMBINO/A

- Alle insegnanti dell’Asilo Nido Comunale di Cavarae

/12 SOtEOSCITIO/A ..o (1= 10 2= 1= | T

residente nel Comune di .....oooveneeeiie e, [T YZ L= TR

ai sensi dell’art. 46 del DPR 445/2086to la propria responsabilitéchiara di essere genitoredel bambini/a su
indicato/a  ai convivere con il/la stesso/a all'indirizzo su indicato.

DELEGA

le seguenti persone di fiducia a RITIRARE dall'asiido il/la proprio/a figlio/a:

1) SIQra e nato/a a ........ccceeeeevevvvnniiieeneennn. |
10 {16474 o T TP PP PPPPPPRPTPRR
2) SIQ.ITA coeeeieeiee e nato/a a .......cccceeeeeeevvvniiiieeeeennn. |
1T {17474 o T PO PP PPPPPPPRPPPRR

DICHIARA di sollevare da qualsiasi responsabilita consetg la scuola stessa

E’ CONSAPEVOLE chela responsabilita della scuola CESSA dal momentan icui il bambino viene
affidato alla persona delegata.

Si produce copia di un documento di identita dedesona delegata.
Data ..ooeveeiieeeeee e

In fede

(Firma del genitore
o di chi esercita la potesta genitoriale)

Firma della/e persona/e delegata/e



