
Domanda di iscrizione – Anno scolastico 2012/2013 
 

 

 
 

_l_  sottoscritt_ ___________________________________________________  padre     madre     tutore 
    cognome e nome 
 
dell'alunn _______________________________________________________________________________ 
    cognome e nome 

 
CHIEDE 

 
l’iscrizione dell’ alunn_ alla classe prima, per l’anno scolastico 2012/2013, presso la sede SALVEMINI  
 
A tal fine dichiara, in base alle norme sullo snellimento dell’attività amministrativa e consapevole delle 
responsabilità cui va incontro in caso di dichiarazione non corrispondente al vero, che 
 

 
l’alunn_ 

                 

cognome e nome  codice fiscale 

 
è nat_  a 

 
                                                                         (         ) 

 
il 

 

                           comune di nascita                             provincia                        data di nascita 

 
  

è cittadin__    Italian__   altro (indicare quale) _______________________________________ 

 
è residente in _______________________ (prov. ___) alla via/piazza _______________________________ 
 
telefono. ______________________ cell. ________________________ email ________________________ 
 
proviene dalla scuola _____________________________________________________________________  
 
ove ha frequentato la classe _________ lingue straniere studiate___________________________________ 
 
che il nucleo familiare convivente è composto da:  
 
1)_____________________________  ________________________   ______________________________ 

2)_____________________________  ________________________   ______________________________    

3)_____________________________  ________________________   ______________________________ 

4)_____________________________  ________________________   ______________________________ 

cognome e nome         luogo e data di nascita             parentela con l’alunno/a 

 
 

data _______________________________      ______________________________________ 
            firma di autocertificazione 

(1)
 

 

(1) Il sottoscritto, presa visione dell’informativa resa dalla scuola ai sensi dell’articolo 13 del decreto legislativo n.196/2003, dichiara di essere 
consapevole che la scuola può utilizzare i dati contenuti nella presente autocertificazione esclusivamente nell’ambito e per i fini 

istituzionali propri della Pubblica Amministrazione (Decreto legislativo 30.6.2003, n. 196 e Regolamento ministeriale 7.12.2006, n. 305) 

       (Decreto legislativo 30.6.2003, n. 196 e Regolamento ministeriale 7.12.2006, n. 305) 
 

Firma congiunta se i genitori sono divorziati o separati; altrimenti, a firma dell’affidatario, il quale si obbliga a comunicare alla scuola eventuali 

variazioni dell’affido. I genitori dichiarano se concordano che la scuola effettui le comunicazioni più rilevanti, tra cui quelle relative alla valutazione,  
a entrambi i genitori o soltanto all’affidatario  

 

 

N.B. I dati rilasciati sono utilizzati dalla scuola nel rispetto delle norme sulla privacy, di cui al Regolamento definito con Decreto 

Ministeriale 7 dicembre 2006,n. 305 
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 < 
SCELTA DELLA SECONDA LINGUA STRANIERA E DELL’INDIRIZZO DI STUDIO 

(la scelta si esercita contrassegnando le voci che interessano) 
 
Sulla base delle opportunità formative offerte dalla scuola, chiede che _l_ propri_ figli_ possa, in ordine 

preferenziale, essere assegnat_ a classi con la organizzazione e le caratteristiche di seguito indicate: 

 
Lingua straniera per tutti gli alunni: INGLESE 
  
 

Scelta della seconda lingua straniera :  

  SPAGNOLO   INGLESE POTENZIATO  

                                                                                (In sostituzione della seconda lingua straniera) 
 
Scelta dell’indirizzo di studio e del tempo scuola: 
 

   Indirizzo di studio “base”: 30 ore settimanali di curricolo obbligatorio 
 

   

   Indirizzo Musicale: 33 ore settimanali comprendenti 
- 30 ore settimanali di curricolo obbligatorio 

- 3 ore di strumento musicale in orario pomeridiano 
          

 Indirizzo di studio a “Tempo Prolungato” : 36 ore settimanali con 2 rientri 

pomeridiani. 
  

Per tutti gli indirizzi: 

 Ore aggiuntive di strumento musicale   SI         NO  

 
 Attività pomeridiane oltre l’orario curricolare (Gruppo Sportivo, Giochi Matematici, 

certificazione DELE, certificazione KET, certificazione ECDL ecc.)       
                                                SI         NO 

 
 
data __________________________  firma _______________________________________ 

 
 
SCELTA SE AVVALERSI O NON AVVALERSI DELL’INSEGNAMENTO DELLA RELIGIONE CATTOLICA 

(la scelta si esercita contrassegnando le voci che interessano) 

 
A conoscenza del diritto riconosciuto dallo Stato, della libera scelta dell’insegnamento della religione 

cattolica, (art. 9.2 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) 

 sceglie di avvalersi dell’insegnamento della religione cattolica   

 

 sceglie di non avvalersi dell’insegnamento della religione cattolica    

 
Nel caso della scelta di non avvalersi dell’insegnamento della religione cattolica chiede: 
 

 uscita anticipata o entrata posticipata    

 

 attività di studio assistito      

 
data _______________________   firma _____________________________________ 
 


