

[image: PON - PROGRAMMA OPERATIVO NAZIONALE PER LA SCUOLA - Finanziamento al Comune  di Uzzano per € 28.000,00 | Comune di Uzzano]
[image: Immagine che contiene terracotta, ceramiche, arte, ceramica

Descrizione generata automaticamente][image: C:\Users\SEGRET~1\AppData\Local\Temp\Rar$DIa6048.34465\LOGO SCUOLA FIRENZUOLA 2021.png]ISTITUTO COMPRENSIVO STATALE 
“Don Lorenzo Milani”
Codice Meccanografico: FIIC81600A


[bookmark: _Hlk156140810]



                                                                    SCUOLA PRIMARIA 
AL 11Il/la sottoscritto/a ____________________________________________________________
genitore  dell’alunn___   _________________________________ frequentante la cl __________
della  scuola primaria di Firenzuola         di Pietramala        residenti  a __________________
___________________________Prov. _____ Via ___________________________ n. ________
Tel. _________________cell. Madre ________________cell. padre ___________________
altri recapiti 1)_____________________________2)____________________________________ 
delega le seguenti PERSONE  MAGGIORENNI a riprendere _ l__propr__figl__ all’uscita  della scuola:
1____________________________________  2   ___________________________________

3_____________________________________ 4 ____________________________________

per l’anno scolastico ________________________

data____________________					Firma___________________




         















                                                                                 _____________________
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AL11                                           SCUOLA PRIMARIA
Il/la sottoscritto/a ____________________________________________________________
genitore  dell’alunn___   _________________________________ frequentante la cl __________
della  scuola primaria di Firenzuola  [image: ]   di Pietramala [image: ]  residenti  a __________________
___________________________Prov. _____ Via ___________________________ n. ________
Tel. _________________cell. Madre ________________cell. padre ___________________
altri recapiti 1)_____________________________2)____________________________________ 
delega le seguenti PERSONE  MAGGIORENNI a riprendere _ l__propr__figl__ all’uscita  della scuola:
1____________________________________  2   ___________________________________

3_____________________________________ 4 ____________________________________

per l’anno scolastico ________________________

data____________________					Firma___________________
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