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ISTITUTO COMPRENSIVO STATALE “ACHILLE BOROLI”
Scuola d’Infanzia, Primaria e Secondaria di I grado
Educare alle competenze della vita
Via Magalotti n.13     28100 NOVARA
Tel. 0321 445711    noic82800q@istruzione.it
c.f. 94068310039

Al Dirigente Scolastico
Istituto Comprensivo “A. Boroli” di Novara



I sottoscritti……………………………………………………………………………

In qualità
 di……………………………………………………………………………………...
(specificare :genitori, madre,nonni, tutore)

DELEGANO

 (nome cognome) (n° doc. di riconoscimento) ( grado di parentela)
..I..Signor.. 
..….………………………    .......………………………  …………………………..
 ...….……………………..    …………………………..   ..………………………….
 ....….……………………     …………………………… …………………………..

ad accompagnare a casa…I…propri…figli………………………………………..…
…………………………………………………………………………………….......
……………..………………………………………………………………………………………………………………….

Novara, …………………………					Firma 

								…………………………………..		
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