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I sottoscritti ______________________________e ______________________________________ 

 

genitori  dell’alunno/a_______________________________frequentante la classe______________ 

 

della Scuola Primaria/Infanzia di ____________________________________________________ 

 

comunica che il proprio figlio/a all’uscita della scuola, al termine delle lezioni, si comporterà nel modo seguente: 

 A – UTILIZZERÀ LO SCUOLABUS 

 B – SARÀ PRELEVATO DA UN GENITORE O DA UNA PERSONA CONOSCIUTA DAL MINORE 

Si precisa che la responsabilità del docente termina all’uscita dell’alunno dal portone della scuola. 

Circa l’opzione B si fa presente che, qualora il ritardo dovesse prolungarsi per più di tre volte il genitore sarà chiamato dal Dirigente 

Scolastico. Se, tuttavia, il ritardo dovesse continuare a manifestarsi si adotteranno i provvedimenti del caso (chiamata dei Vigili 

Urbani, informazione ai sevizi sociali). 

Nel caso (eccezionale e per gravi motivi) di uscita anticipata, i bambini dovranno essere ritirati, personalmente, dai genitori o da altra 

persona maggiorenne, a ciò delegata per iscritto dagli stessi genitori, e munita di documento di identificazione. 

Si prega di firmare la presente nota, per presa visione e per eventuale delega, e di restituirla all’insegnante di classe che la 

conserverà tra gli atti delle scuola. 
Ringrazio della collaborazione e porgo distinti saluti. 

                   IL DIRIGENTE SCOLASTICO 

             Prof. Patrizia Brosini 
"FIRMA OMESSA AI SENSI DELL'ARTICOLO 3 DEL D.L. N. 39 DEL 12.02.1993.   

                                                                                                                                       L'ORIGINALE  DEL DOCUMENTO È AGLI  ATTI  DI  QUESTO UFFICIO” 
 

 

 

Luogo e data _____________________________________________ 

 

In fede   

_____________________________            _____________________________  

 

(firme di entrambi i genitori/tutori)  

 

Persone delegate al ritiro del 

minore Cognome e nome 

QUALIFICA 

(Es.: nonno,zio, 

conoscente,ecc.) 

n. del documento  N. telefono 

 

 

   

 

 

   

 

 

   

 

 

   

 
Autorizzazione al trattamento dei dati personali 

I sottoscritti ______________________ e _______________________, dichiarano di aver preso visione 

dell'informativa sul trattamento dei dati,presente sul sito web: www.icdianomarina.edu.it, ed autorizzano l'istituto 

al trattamento dei dati forniti.  

_____________________________            _____________________________  

 

(firme di entrambi i genitori/tutori) 

              

           Il DIRIGENTE SCOLASTICO 

           Prof. Patrizia Brosini 
"FIRMA OMESSA AI SENSI DELL'ARTICOLO 3 DEL D.L. N. 39 DEL 12.02.1993.   

                                                                                                                                       L'ORIGINALE  DEL DOCUMENTO  È AGLI  ATTI  DI  QUESTO UFFICIO” 
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