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Al Dirigente Scolastico  
I.I.S. "Angelo Secchi" 

Reggio Emilia 
 

 
I sottoscritti genitori dell’alunno/a______________________________  nato a _______________ 
il ________________  frequentante nell'a.s. _______________ la classe ____________ presso l'IIS 
"Angelo Secchi" di Reggio Emilia. 
  
Impossibilitati a farlo personalmente  
 

DELEGANO  
IL/LA SIGNOR/A __________________________ nat ____ a ___________________il __________ 
 
documento ____________ n. ____________ rilasciato dal ___________________  il __________  
 
Al ritiro del ____ figl ____sopra generalizzato, sollevando l'Istituto da ogni responsabilità per la  
 
consegna del minore alla persona delegata e approvando il suo operato. 
 
Dichiara, ai sensi del D. Lgs 196/2003, di dare il consenso al trattamento dei dati personali per la  
 
finalità strettamente connesse al raggiungimento dello scopo richiesto. 
 
 
 
Data_________ 
 
 Firma dei genitori ____________________________       _____________________________ 
  
Firma della persona delegata __________________________ 
 
N.B. La presente delega è da ritenersi valida solo se corredata da fotocopia del documento di 
identità del delegato 


