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Ai genitori degli alunni frequentanti il corso 
VOLLEY S 3
e Under 12
Reana del Roiale

Oggetto: Delega all’A.S.D. Rojalese per gli alunni frequentanti il corso di avviamento alla 
                pallavolo
     In relazione al corso di avviamento alla pallavolo in fase d’avvio, previsti per i bambini e le bambine della Scuola Primaria di Reana secondo le modalità illustrate nella circolare pervenuta alle famiglie, l’Associazione Sportiva Dilettantistica Rojalese informa i genitori che i bambini frequentanti il rientro pomeridiano possono accedere alla palestra, alla fine delle lezioni, direttamente dal corridoio della scuola.
      Verranno accolti dall’istruttore da noi incaricato, che li accompagnerà in palestra e li guiderà nell’attività. Non è quindi indispensabile la presenza dei genitori, che dovranno soltanto ritirarli alla fine della lezione. È necessario tuttavia sottoscrivere una delega, nella quale i genitori chiedono che le maestre affidino i bambini all’istruttore stesso, in modo tale da evitare ogni problema legato a oggettive responsabilità.
     Pertanto i genitori interessati sono invitati a compilare la delega qui sotto riportata e a consegnarla tempestivamente alle rispettive maestre.

     Ringraziamo per la collaborazione e porgiamo cordiali saluti.

Reana del Roiale, 30 agosto 2023                                                                                                                                                              
LA ASD ROJALESE
Al Dirigente Scolastico
Istituto Comprensivo di

Tricesimo

Io sottoscritto/a ……………………….……………………….  , 
genitore dell’alunno/a ………………………. …………………………………………...
frequentante la classe …………………, chiedo che mio/a figlio/a venga affidato dalle maestre all’istruttore dell’A.S.D. Rojalese nei giorni di …………………………  e   ……………………….  
dalle ore …………... alle ore …………….;   delego lo stesso istruttore ad accoglierlo/a davanti alla palestra,  affinché possa praticare il corso di VOLLEY S3  / Under 12.
Data………………………….                                        Firma………………………………….

