
DICHIARAZIONE DI RITORNO ALLA PROPRIA RESIDENZA  

(SCUOLA INFANZIA – PRIMARIA) 
 

Al Dirigente Scolastico 
Istituto Comprensivo S. Pertini”Asciano 

DICHIARAZIONE 

 

I sottoscritti.................................................................................... 

…………………………………………………………………………………………………………………………. 

genitori dell’alunno/a ......................................................... frequentante la 

Classe ……. sez.  ...... della Scuola (barrare la casella che interessa con una X): 

O   Infanzia               O   Primaria         

O  Asciano          O  Rapolano          O  Arbia          O  Serre           

dichiara che il/la proprio/a figlio/a torna alla propria residenza: 

1.    accompagnato 

a)    O  da un genitore  

b)    O  da altra persona maggiorenne appositamente delegata per scritto dai 

Genitori (1) 
2.  con Scuolabus 
 

DATA…………………………. 
     
Firma del Genitore  Firma del Genitore  Firma dell’eventuale Tutore 

 
 

(1) DELEGA 

I sottoscritti …………………………………...…………………………………………… delegano a 
prendere in consegna il proprio/a figlio/a all’uscita dalla scuola le sottoelencate 

persone maggiorenni e di propria fiducia.  
Delegano inoltre  le sottoelencate persone a mantenere i rapporti con la Scuola 

per qualsiasi esigenza che si dovesse presentare. 
 

COGNOME ………………………. NOME ………………… Firma 1° Delegato .……………………. 

COGNOME ………………………. NOME ………………… Firma 2° Delegato .……………………. 
 

COGNOME ………………………. NOME ………………… Firma 3° Delegato .……………………. 
 

COGNOME ………………………. NOME ………………… Firma 4° Delegato .……………………. 

 
COGNOME ………………………. NOME ………………… Firma 5° Delegato .……………………. 
 
Firme dei Deleganti 
 

     
Firma del Genitore  Firma del Genitore  Firma dell’eventuale Tutore 

 

Si allegano copie dei Documenti di Identità dei Deleganti e dei Delegati 


