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Io sottoscritto
esercente la potesta genitoriale su
delego il/la Sig./Sig.ra
documento d’identita n.
rilasciato da il
a rappresentarmi presso I'ambulatorio vaccinale di
in occasione della seduta vaccinale del di mio figlio/a
nato/a a
il
Data Firma

Allegare documento del genitore o fotocopia dello stesso




