
 
 

 
Circ. 53_a.s. 2020/2021      Cagliari, 28 settembre 2020 
 
 

Ai GENITORI degli alunni 
                                                                                           Al personale docente 

Ai referenti di Plesso                                                           
          e.p.c.   PERSONALE ATA  

UFFICIO DIDATTICA   
                                                                                                                                                                   SITO WEB - SEDI                                        

  
Oggetto: delega al ritiro minorenni  

       Si trasmette, in allegato alla presente, il modulo di delega al ritiro degli alunn* minorenni, 
da consegnare  con cortese sollecitudine agli incaricati scolastici, debitamente compilato.  

 Attesa la delicatezza del momento e considerata l'emergenza sanitaria in corso, si ricorda ai 
genitori che devono provvedere personalmente al ritiro o delegare formalmente una o più persone 
(maggiorenne/i), nel caso in cui l’alunna o l’alunno minorenne, abbia la necessità di uscire da scuola 
anticipatamente, rispetto all’orario previsto per la conclusione delle attività didattiche o in caso di sospetto 
COVID_19.  

  Si precisa che, in assenza di delega depositata, nessun alunn* minorenne potrà uscire 
dall'istituto. Si richiede agli insegnanti di informare le famiglie relativamente a quanto specificato in 
oggetto. 

  

  

                                                                                                                Il Dirigente Scolastico 
                                                                                                               Prof.ssa Nicoletta Rossi 
 

 

Si allega: 

 MODULO DELEGA RITIRO ALUNNI 

                                                                                                  

  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

MODULO DELEGA RITIRO ALUNNO/A 

 
Prot. n._________________ 

Al Dirigente Scolastico 
Prof.ssa Nicoletta Rossi 

 
Il sottoscritto ________________________________________(padre alunno/tutore) 
nato a ________________ prov. _____________ il ___________________ 
residente a __________________ CAP _____________ via ____________________ n. _________________ 

nonché 
La sottoscritta _______________________________________(madre alunna/tutrice) 
nato a ________________ prov. _____________ il ___________________ 
residente a __________________ CAP _____________ via ____________________ n. _________________ 
 
in qualità di genitori (o esercenti la potestà genitoriale) dell'alunno/a __________________________, frequentante la 
classe ________________ presso la scuola _____________________________________di _____________________ 
 

DELEGANO  
Le sottoelencate persone maggiorenni a riturare il/la figlio/a in caso di necessità e impedimento dei sopraccitati 

sollevando la Scuola da ogni responsabilità. Le eventuali modifiche dei dati o delle persone delegate saranno 
comunicate tempestivamente. 

 
Elenco DELEGATI: 
1. Sig. Sig.ra _________________________________________ nata a _______________________ il _____________ 
residente in via _______________________________________ a __________________________________________ 
n° documento di riconoscimento ___________________________________________ (si allega copia); 
 
2. Sig. Sig.ra _________________________________________ nata a _______________________ il _____________ 
residente in via _______________________________________ a __________________________________________ 
n° documento di riconoscimento ___________________________________________ (si allega copia); 
 
3. Sig. Sig.ra _________________________________________ nata a _______________________ il _____________ 
residente in via _______________________________________ a __________________________________________ 
n° documento di riconoscimento ___________________________________________ (si allega copia); 
 
4. Sig. Sig.ra _________________________________________ nata a _______________________ il _____________ 
residente in via _______________________________________ a __________________________________________ 
n° documento di riconoscimento ___________________________________________ (si allega copia); 
 
5. Sig. Sig.ra _________________________________________ nata a _______________________ il _____________ 
residente in via _______________________________________ a __________________________________________ 
n° documento di riconoscimento ___________________________________________ (si allega copia); 
 

 
 

LE PERSONE DELEGATE DOVRANNO MUNIRSI DI DOCUMENTO DI RICONOSCIMENTO 
 
 

 
Firma della persona delegata  
1. ___________________________________ 
2. ___________________________________ 
3. ___________________________________ 
4. ___________________________________ 
5. ___________________________________     Firma dei genitori o di chi ne fa le veci  
 

 1. ___________________________________ 
           2. ___________________________________ 
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