
 
 

MODELLO PER DELEGA  
 
 

 

 

I SOTTOSCRITTI GENITORI 

 
 

PADRE: _________________________________________  tel. cell. __________________________________ 

 

MADRE:  _________________________________________tel. cell. __________________________________ 
_____ 

 

 

 

DELEGANO 

 

 

IL/LA SIG./SIG.RA  ……………………………………………………. 

 

 

QUALIFICA …………………………………………………………… 

 

 

 

 

 

A RIPORTARE A CASA IL PROPRIO FIGLIO: 

 

 

NOME ………………………………………………………………… 

 

COGNOME …………………………………………………………… 

 

 

Data ……………………………………………………………………. 

 

 

    

   FIRMA …………………………………………………………………… 

 

 

 

 

 


