
 

 

MODULO DELEGA 
 

 

                             Al DIRIGENTE SCOLASTICO 

dell’I.I.S.”ROSSELLI” 
 

__l __  sottoscritt__  __________________________________ nat__  a  _______________ 

il  .............. , residente in _______________ via ________________________ n. ___   

(zona _______________________________) rec. tel. ______________ ; cell.______________ genitore 

dell’alunn__ ____________________ frequentante la classe ______ sez. ________ del corso : 

 

◇ AFM. ◇ SIA ◇ CMB_BTS  ◇ CAT.  ◇ EL/ELETTR. ◇ INF/TEL. ◇ MAT - ◇ MIT 

DELEGA 

Le sottoelencate persone : 

1) _______________________________________ nat__  a ________________________________               

prov. (______) il _______________________; 

2) _______________________________________ nat__  a ________________________________ 

prov. (______) il ________________________ ; 

 

    ◇  per l’entrata posticipata / l’uscita anticipata del ___ propri__  figli ___ dalla scuola ; 

    ◇  a ritirare e firmare il libretto delle giustificazioni per l’anno scolastico corrente; 

    ◇  a conferire con gli insegnanti e al ritiro delle valutazioni periodiche; 

    ◇   a presenziare alle riunioni del GLH - GLHO.  

                                    In fede  

Aprilia _____________                              
                               _______________________________________ 

  ------------------------------------------------------------- 
 

DOCUMENTAZIONE DA ALLEGARE ALLA PRESENTE : 
 

COPIA CARTA D’IDENTITA’ DELLA PERSONA DELEGATA 

COPIA CARTA D’IDENTITA’ DELLA PERSONA CHE DELEGA 
 

 
 

Visto:                                                                                  Il Dirigente Scolastico    

Aprilia                                                                            Prof.ssa Antonietta De Luca 

______________________ 

 


