
                                                                                                                 

                                                                                                                                                                                   

Al   Dirigente Scolastico  

dell’Istituto Comprensivo  

Statale “R. L. Montalcini”  

di San Giorgio del Sannio (BN)                                                                                                                                                  

Al Responsabile di plesso                                                                                                                                                                                 

Ai Docenti di classe/sezione                                                                                                                                                                                      

In piattaforma UNICA 

 

Oggetto: DELEGA ENTRATE POSTICIPATE E USCITE ANTICIPATE (infanzia, primaria, I grado) 

    USCITE ORDINARIE (infanzia e primaria) A. S. 2026-2027. 

 

I sottoscritti, padre    ___________________________________________________________________ 

madre  ______________________________________________________________________________ 

genitore dell’alunno/a __________________________________________________________________ 

nato/a a _______________________il ___________________ frequentante la classe/sez. ____________ 

 

Scuola: Infanzia/Primaria/Secondaria di I grado di San Giorgio del Sannio plesso: __________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

DELEGA 

Le seguenti persone (indicando il grado di parentela: fratello, sorella, nonno/a, zio/a, altro) a prelevare  

__ l__ proprio/a figlio/a: 

 

_________________________ doc. n.  ____________________ firma delegato/a___________________ 

 

_________________________ doc. n. _____________________firma delegato/a___________________ 

 

_________________________ doc. n. _____________________firma delegato/a___________________ 

 

_________________________ doc. n. _____________________firma delegato/a___________________ 

 

_________________________ doc. n. _____________________firma delegato/a___________________ 

 

 

anche nel caso di uscita anticipata rispetto all’orario di lezioni, così come previsto dal Regolamento  

d’Istituto. 

ALLEGARE COPIA DEL DOCUMENTO DI IDENITA’ DEI GENITORI E DELLE PERSONE 

DELEGATE  

 

        

                                                                                                                                         Firma dei genitori 

San Giorgio del Sannio, _________________________                                          
               ________________________ 

 

                                                                                                   ________________________ 

Avvertenza: Accertarsi dell’identità della persona delegata                              

                                                                                            

                                                                                                                                                                                              

IN CASO DI FIRMA DI UN SOLO GENITORE 

Qualora il presente documento sia sottoscritto da uno solo dei genitori, il sottoscrittore, ai sensi degli artt. 316, 337-ter e 337-quater c.c. e 

consapevole delle responsabilità previste dall’art. 76 del D.P.R. n. 445/2000 in caso di dichiarazioni non veritiere, dichiara che la 

sottoscrizione avviene: 

☐ con il consenso dell’altro genitore esercente la responsabilità genitoriale; 

☐ in quanto legittimato/a ad agire autonomamente, nei limiti consentiti dalla normativa vigente o in forza di specifico provvedimento 

dell’Autorità giudiziaria; 

☐ in forza di provvedimento dell’Autorità giudiziaria che attribuisce al/alla sottoscritto/a l’esercizio esclusivo della responsabilità 

genitoriale o il potere di assumere la decisione oggetto del presente atto. 

Il genitore/esercente la responsabilità genitoriale che rende la dichiarazione 

Nome e cognome ____________________________ 

Firma ____________________________________      

              LA DIRIGENTE SCOLASTICA 

Luogo e data ______________________________      Prof.ssa FILOMENA RAPUANO                                                                                                                                                                    


