Delega per il riaffidamento del minore all’ Asilo Nido
anno scolastico
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| o sottoscritto

(depennare le voci che non servono) genitore * tutore * affidatario

del minore frequentante I’ Asilo Nido di Vignate

a finedi riaffidare lo stesso a termine dell’ utilizzo servizio

delego

|e sottoel encate persone maggiorenni:

Sig. nato a il

cartaidentitan. rilasciata dal Comune di il

Sig. nato a il

cartaidentitan. rilasciata dal Comune di il

Sig. nato a il

cartaidentitan. rilasciata dal Comune di il

Sig. nato a il

cartaidentitan. rilasciata dal Comune di il

Attenzione — Qualora questa dichiarazione non sara firmata in presenza

del’insegnante dell’asilo nido s dovra necessariamente allegare la fotocopia del
documento d’identita del dichiarante sottoscrittore.

Vignate

Firmadel dichiarante




