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DOMANDA DI REISCRIZIONE

alla Scuola dell’'lInfanzia
(DA COMPILARE CON CARATTERI STAMPATELLO MAIUSCOLI)

Al Dirigente Scolastico
dellISTITUTO COMPRENSIVO STATALE “Pietro Carrera” — Militello in Val di Catania

Anno scolastico ............. |

SCUOLA DELL’INFANZIA plesso sez.

ll/la sottoscritto/a (Cognome e Nome):

Nato/a il [ a ,

Cod. Fisc. Cittadinanza

Genitore o esercente la patria potesta dell’alunno/a, consapevole delle sanzioni, nel caso di

dichiarazioni non veritiere, richiamate dall’articolo 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445,
CHIEDE

la reiscrizione alla stessa sezione del bambino/a di seguito indicato/a:

Cognome: nome

Nato/a il [ a ,

Allo scopo dichiara che i dati anagrafici contenuti nella domanda di iscrizione o di
reiscrizione presentata per I'anno scolastico .................. [eviiiiiininn. (a.s. della prima
iscrizione):

Il non sono variati

] sono variati come segue

Cittadinanza:

Residenza:

Domicilio:

recapiti telefonici:

altre notizie relative ai genitori:
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DICHIARA INOLTRE CHE:

1) per il prossimo anno scolastico il/la bambino/a non & stato/a iscritto/a in altra scuola dell'infanzia o
primaria;

2) si impegna al rispetto degli orari di ingresso e uscita stabiliti dagli organi collegiali:

- sezioni a tempo normale dalle ore 8.00 alle ore 16.00;

- sezioni a tempo ridotto dalle ore 8.00 alle ore 13.00;

- con la tolleranza dell'ingresso fino alle ore 9.00

Militello V.C., FIRMA DEL DICHIARANTE

Note: La presente domanda va sottoscritta unicamente dal genitore o dall’esercente la patria potesta. Il
genitore o tutore che consegna personalmente la domanda apporra la propria firma in presenza dell’addetto al
ricevimento esibendo un documento di identita.

Consenso al trattamento dei dati personali

La/ll/l sottoscritta/o/i ,

DICHIARA/ANO
di avere acquisito le informazioni fornite dal titolare ai sensi dell’art. 13 del Regolamento (“informativa alunni e
loro famiglie”), le stesse reperibili all’'albo e nella sezione “Privacy e Protezione dei dati personali” del sito web
dell’Istituto.
L'/gli interessata/o/i esprime/ono lintenzione riguardante il proprio consenso al trattamento e alla
comunicazione dati — valido per tutto il percorso scolastico dell’alunna/o nell’lstituto — per le finalita indicate
nellinformativa alla sezione 2 lettera C. In particolare:
- riguardo il trattamento di foto, video e audio di attivita didattiche e di lavori afferenti ad attivita istituzionali
della scuola inserite nel Piano dell’Offerta Formativa o, comunque realizzate nel contesto scolastico da
operatori scolastici dell’lstituto, eseguito con le modalita descritte in informativa:

[ presta il consenso [ nega il consenso

- riguardo il trattamento legato alla gestione di alunni con disabilita e il loro grado di disabilita (art.3. comma
1 o 3 della L. 104/92) necessario all’erogazione di servizi di sostegno, dellinsegnamento domiciliare ed
ospedaliero nei confronti degli alunni affetti da gravi patologie o per il passaggio ad una scuola differente:

[ presta il consenso [ nega il consenso ] non applicabile

Luogo e data , Firme ,

La/ll sottoscritta/o ,

data l'impossibilita di ottenere la firma congiunta di entrambi i genitori, consapevole delle conseguenze
amministrative e penali per chi rilasci dichiarazioni non corrispondenti a verita, ai sensi del DPR 445/2000,
dichiara di aver effettuato la scelta inosservanza delle disposizioni sulla responsabilita genitoriale di cui agli
artt. 316, 337 ter e 337 quater del codice civile, che richiedono il consenso di entrambi i genitori.

Luogo e data , Firma ,

RISERVATO ALLA SCUOLA
Ai sensi dell'art. 38 del D.P.R. 28/12/00 n. 445, la presente dichiarazione & stata sottoscritta in presenza dell'insegnante o
dell’'assistente amministrativo incaricato al ricevimento della domanda.

(indicare in stampatello cognome e nome dell’addetto)
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