
        

MODELLO C 
 

 ISTITUTO COMPRENSIVO STATALE  “A. FRANK” 
        Scuola Secondaria di Primo Grado Zucchi  –  Scuola Primaria Munari  –  Scuola Primaria Puecher 
      e-mail: miic8ad009@istruzione.it  / miic8ad009@pec.istruzione.it – sito: www.icannafrankmonza.gov.it  

                       Via Toscana, 10    –    20900 Monza    –    Tel/Fax 0392004876 
 

 
MODELLO PER PRELIEVO ALUNNI IN ORARIO SCOLASTICO 

DA PARTE DEI GENITORI o ADULTI precedentemente DELEGATI 
 

Il/La  Sig./ra  _____________________________, oggi __________ 
                                                 [Cognome e Nome  in  STAMPATELLO MAIUSCOLO] 

 

 Genitore dell’ alunno    Adulto già delegato per l’a.s. ____/____ 

informa che per esigenze gravi, urgenti ed eccezionali, deve 

provvedere alle ore __________  del giorno  _____________  al 

prelievo del minore presso la Scuola:    Secondaria “Zucchi”   -   

 Primaria “Munari”   -    Primaria “Puecher”    

 

……………………………….…………………..…......           ……….……… 
            Cognome alunno/a               Nome alunno/a                                   Classe/Sezione 

 

Il/La firmatario/a assicura che questa uscita anticipata ha carattere 
straordinario e non ricorrente, e dichiara di assumere la 
responsabilità del/la minore dal momento della presa in consegna, 
esonerando il/la docente e l’Amministrazione scolastica da ogni 
responsabilità per l’uscita anticipata dalla scuola. 
 

Firma del genitore o adulto già delegato che preleva il/la minore 
 

_____________________________________ 

 

IL PRESENTE MODELLO RESTA IN CONSEGNA AL/LA DOCENTE AL 

MOMENTO DEL PRELIEVO DEL/LA MINORE 
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