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Istituto Boselli - Torino

                                                                                  Al Dirigente scolastico
                                                                                  dell’Istituto

                                                                                  “Paolo BOSELLI”

                                                                                  Torino

DELEGA PER RITIRO DOCUMENTI
Io  sottoscritt___  ____________________________________________________
nat___  a  __________________________________________ prov. ___________

residente a _________________________________________ prov. ___________

via _____________________________________ n. ________ cap.   ___________

telefono _________________________ cellulare __________________________

DELEGO
___l___  Sig.  ________________________________________________________

nat___  a ______________________________________ il ___________________

a ritirare per mio conto i seguenti documenti:

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


sollevando l’Istituto “Paolo Boselli” da qualsiasi responsabilità.

A tal fine, allego copia del documento d’identità del delegante e del delegato

__________________                                        ____________________________

          (data)                                                                                               (Firma del delegante)
