All’Istituto Comprensivo 
Bogliasco-Pieve Ligure-Sori
DOMANDA DI ISCRIZIONE SCUOLA DELL’INFANZIA

Il/La/I sottoscritto/a/i _______________________________________________ genitore/i/tutore/i (1)
del minore _________________________________________chiedono l’iscrizione dell_ stess_ alla 
scuola dell’infanzia per l'anno scolastico _________ .                       

Bogliasco, ________________  Firme ______________________________________________                        
	IN CASO DI DOMANDA COMPILATA DA UN SOLO GENITORE 

Alla luce delle disposizioni contenute nel decreto legislativo 28 dicembre 2013, n.154 che ha apportato modifiche al codice civile in tema di filiazione la richiesta di iscrizione, rientrando nella responsabilità genitoriale, deve essere sempre condivisa da entrambi i genitori.

Pertanto dichiaro di aver effettuato la scelta nell'osservanza delle norme del codice civile soprarichiamate in materia di responsabilita' genitoriale.

Firma __________________________                        




A tal fine, in base alle norme di snellimento dell'attività amministrativa e consapevole delle responsabilità cui va incontro in caso di dichiarazione non corrispondente al vero, DICHIARA che il suddetto minore

         C.F. ____________________________________


è nato a ______________________________  il ________________


è cittadino  ________________________


è residente a _______________ CAP _______in Via/Piazza ______________________


è domiciliato a _____________ CAP _______in Via/Piazza ____________________(2)


recapiti telefonici _________________________       ___________________________


indirizzo mail___________________________________________________________


proviene dal nido/scuola ____________________________________ freq. anni _____



ha famiglia convivente composta oltre al minore da (3):
Cognome Nome
Luogo di nascita
Data di nascita
Parentela

________________________
_________________
_______________
_____________

________________________
_________________
_______________
_____________

________________________
_________________
_______________
_____________

________________________
_________________
_______________
_____________

□che questa è l'unica iscrizione effettuata.
Bogliasco, ________________  



Firma _________________________
 Firma di autocertificazione da sottoscrivere al momento della presentazione della domanda (leggi 15/68 - 127/97 - 131/98 - 445/00)

I sottoscritti sono informati che i dati richiesti saranno utilizzati esclusivamente per i fini istituzionali con le modalità stabilite dal D. Lgs. 196/2003 e dal Regolamento (U.E.) 2016/679 e dichiarano di aver ricevuto l’informativa.
Bogliasco, __________________                                 

Firma __________________________                        __________________________
N.B. L’informativa è pubblicata sul sito web della scuola (sez. privacy nel footer in fondo pagina)

 cancellare le diciture che non interessano

            2 se diverso dalla residenza

3 da compilare solo in assenza del certificato anagrafico        

OFFERTA FORMATIVA

I genitori sulla base dell’offerta formativa della scuola operano la scelta del plesso, consapevoli dei vincoli organizzativi esistenti che possono non garantire l'accettazione piena di tutte le richieste. In tal caso sono vigenti i criteri fissati dal Consiglio di Istituto (pubblicati all’Albo e sul sito web della scuola). Ciò premesso i sottoscritti chiedono l'assegnazione del proprio figlio alla scuola dell’infanzia secondo quanto di seguito indicato:
SCUOLA DELL’INFANZIA DI  (indicare la scuola scelta con il numero 1 ed eventualmente una seconda con il numero 2):
( BOGLIASCO
( PIEVE LIGURE
( SORI
-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------
FREQUENZA

· intera giornata (orario massimo 8-16)      

· solo turno antimeridiano (orario massimo 8-12)
 I SERVIZI DEL COMUNE  ( scuolabus e refezione) vanno prenotati attraverso i rispettivi siti.
	I sottoscritti sono a conoscenza che durante lo svolgimento delle attività scolastiche è possibile che siano effettuate fotografie e filmati, secondo i principi della correttezza, liceità e tutela della riservatezza, che possono essere utilizzati in ambito scolastico a scopi didattici, in ambito familiare a scopi strettamente personali, su siti web controllati e su giornali locali a scopo divulgativo delle iniziative del POF. 

I sottoscritti autorizzano la scuola a comunicare agli Enti pubblici i propri dati solo per fini istituzionali.
Le presenti autorizzazioni possono essere ritirate in qualsiasi momento con comunicazione scritta.

       □  autorizzo                                       □  non autorizzo
Bogliasco, __________                    Firma _________________________________
N.B. L’informativa è pubblicata sul sito web della scuola (sez. privacy nel footer in fondo pagina)



ALLEGATO E - Modulo per l’esercizio di scegliere se avvalersi o non avvalersi

dell’insegnamento della religione cattolica 
Premesso che lo Stato assicura l’insegnamento della religione cattolica nelle scuole di ogni ordine e grado in conformità all’accordo che apporta modifiche al Concordato Lateranense (art. 9.2)
 il presente modulo costituisce richiesta all’autorità scolastica in ordine all’esercizio del diritto di scegliere se avvalersi o non avvalersi dell’insegnamento della religione cattolica. La scelta operata all’atto dell’iscrizione ha effetto per l’intero anno scolastico cui si riferisce e per i successivi anni di corso in cui sia prevista l’iscrizione d’ufficio, compresi quindi gli istituti comprensivi, fermo restando, il diritto di scegliere ogni anno entro il termine delle iscrizioni per l’anno scolastico successivo se avvalersi o non avvalersi dell’insegnamento della religione cattolica.

( Scelta di avvalersi dell’insegnamento della religione cattolica 

( Scelta di non avvalersi dell’insegnamento della religione cattolica 

Bogliasco, ____________________

Firma  __________________________


ALLEGATO F - Modulo integrativo per le scelte degli alunni che non si avvalgono

dell’insegnamento della religione cattolica

La scelta operata all’atto dell’iscrizione ha effetto per l’intero anno scolastico cui si riferisce.

A) Attività didattiche e formative







(
B) Non frequenza della scuola nelle ore di insegnamento della religione cattolica
(
Bogliasco, ____________________

Firma  ___________________________



  ALTRE INFORMAZIONI AUTOCERTIFICATE
· Fratelli/sorelle in età scolare nell'anno scolastico relativo all’iscrizione __________

Nome
Scuola
sez/classe

___________________________
_________________________
_____________

___________________________
_________________________
_____________

___________________________
_________________________
_____________

___________________________
_________________________
_____________

___________________________
_________________________
_____________

· Documentazione allegata da inviare alla mail della scuola unitamente alla domanda entro il termine delle iscrizioni:
(
Eventuale certificazione L. 104 (bambino o familiari conviventi) / Indicazione Servizi    Sociali

   

(   Eventuale modello ISEE 2021 (redditi 2020) o con scadenza Dicembre 2020 (redditi 2019) 

(
____________________________________________________

    

(
____________________________________________________    

(
____________________________________________________

  

· ____________________________________________________

   

La mancata regolarizzazione della situazione vaccinale comporta la decadenza dall’iscrizione alla sc. dell’infanzia (art. 3 bis, comma 5, D.L. 73/2017 convertito L. 119/2017).
Il sottoscritto, consapevole delle responsabilità cui va incontro in caso di dichiarazione non corrispondente al vero, dichiara la propria situazione lavorativa e quella dell’altro genitore per l’attribuzione del relativo punteggio 
	LAVORO/

TIROCINIO
	A tempo pieno 
presso la struttura: 

tel -indirizzo
	A part time 

presso la struttura: 

tel -indirizzo
	Dipendente

Barrare con X 
la scelta
	Autonomo

Barrare con X 
la scelta

	padre
	
	
	
	

	madre
	
	
	
	


ADULTI DELEGATI AL RITIRO DELL’ALUNNO IN CASO DI IMPOSSIBILITA’ 
DEI GENITORI (indicare NOME e COGNOME in stampatello):
________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

� Art. 9 n. 2 dell’Accordo, con protocollo addizionale, tra la Repubblica Italiana e la Santa Sede, firmato il 18 febbraio 1984, ratificato con la legge 25 marzo 1985 n. 121, che apporta modificazioni al Concordato Lateranense dell’11 febbraio 1929:


“La repubblica Italiana, riconoscendo il valore della cultura religiosa e tenendo conto che i principi del cattolicesimo fanno parte del patrimonio storico del popolo italiano, continuerà ad assicurare, nel quadro delle finalità della scuola, l’insegnamento della religione cattolica nelle scuole pubbliche non universitarie di ogni ordine e grado.


Nel rispetto della libertà di coscienza e della responsabilità educativa dei genitori, è garantito a ciascuno il diritto di scegliere se avvalersi di detto insegnamento.


All’atto dell’iscrizione gli studenti o i loro genitori eserciteranno tale diritto, su richiesta dell’autorità scolastica, senza che la loro scelta possa dar luogo ad alcuna forma di discriminazione”.





 














