
DOMANDA DI ISCRIZIONE SCUOLA DELL’INFANZIA A.S. 2024/2025 
Al Dirigente Scolastico dell’Istituto Comprensivo Statale Aiello del Sabato 

 
__ l__ sottoscritto/a ________________________________________________________________________________ in qualità di 
 

  genitore           esercente la responsabilità genitoriale  tutore affidatario 
 
nato/a il ____/____/______ a _________________________________________ Prov. (_____)  cittadinanza ____________________ 
 

residente a ______________________________ C.A.P. _________ Prov. (_____) in Via/Piazza ________________________ N. ____  

codice fiscale  
codice fiscale  
 

indirizzo e mail ___________________________________  recapiti telefonici ____________________________________________  
 

 DATI ALTRO  genitore           esercente la responsabilità genitoriale  tutore affidatario 
 

_________________________________________________C.F  
                                                     (Cognome e Nome)                                                                                                                                                              
                                                                                                                                                                                     

nato/a il ____/____/________ a ________________________________________________________ C.A.P. _________  Prov. (_____)   
 
cittadinanza __________________________ 
 

residente a _____________________________ C.A.P. _________ Prov. (_____) in Via/Piazza ________________________ N. _____  
 

indirizzo e mail ________________________________  recapiti telefonici _______________________________________ 
 

                                                                                CHIEDE 
 l’iscrizione alla SCUOLA DELL’INFANZIA del plesso di _____________________________dell’alunno/a 
                       

                                        ________________________________________________ 
                                                                                                                   (Cognome e Nome)      

 
chiede di avvalersi, 

sulla base del piano triennale dell’offerta formativa della scuola e delle risorse disponibili, del seguente orario: 

 orario ordinario delle attività educative per 40 ore settimanali oppure 

 orario ridotto delle attività educative con svolgimento nella fascia del mattino per 25 ore settimanali (NON ATTIVO) oppure 

 orario prolungato delle attività educative fino a 50 ore settimanali (NON ATTIVO) 
chiede altresì di avvalersi: 

 dell’anticipo (per i nati entro il 30 aprile 2025) subordinatamente alla disponibilità di posti e alla precedenza dei nati che compiono  
        TRE anni entro il 31/12/2024 
 

In base alle norme sullo snellimento dell’attività amministrativa, consapevole delle responsabilità cui va incontro in caso di dichiarazione 
non corrispondente al vero, dichiara che:                                                                            
 

il/la bambin __  _____________________________________C.F. 
                                                                                (Cognome e Nome)      
                                                                                                                                                         

è nato/a il ____/____/________ a _______________________________________________________ C.A.P. _________  Prov. (_____)   
 

è cittadino  italiano   altro (indicare la nazionalità) _______________________________ 
 
è residente a ____________________________ C.A.P. _________ Prov. (_____) in Via/Piazza ________________________ N. _____ 
  

- L’alunno/a è stato/a sottoposto/a alle vaccinazioni obbligatorie ai sensi del D.L. 7 giugno 2017 convertito dalla      SI’       NO 
    Legge 31/07/2017 n. 119 
- si impegna a presentare, entro il 10 luglio 2023, la documentazione prevista dalla normativa in materia di prevenzione vaccinale 
- dichiara di non aver presentato domanda di iscrizione presso altra scuola 

    
                                                                                                                                                 
*Firma di autocertificazione  ___________________________________________________________________________________ 
 (Legge n. 127 del 1997, d.P.R. n. 445 del 2000) da sottoscrivere al momento della presentazione della domanda alla scuola 
 
* Alla luce delle disposizioni del Codice civile in materia di filiazione, la richiesta di iscrizione, rientrando nella responsabilità 
genitoriale, deve essere sempre condivisa dai genitori. Qualora la domanda sia firmata da un solo genitore, si intende che la scelta 
dell’istituzione scolastica sia stata condivisa. 

 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 



 
Il/la sottoscritt__, presa visione dell’informativa resa dalla scuola ai sensi dell’art. 13 del Regolamento (UE) 2016/679 del Parlamento 
europeo e del Consiglio del 27 aprile 2016 relativo alla protezione delle persone fisiche con riguardo al trattamento dei dati personali, 
nonché alla libera circolazione di tali dati, dichiara di essere consapevole che la scuola presso la quale il bambino risulta iscritto può 
utilizzare i dati contenuti nella presente autocertificazione esclusivamente nell’ambito e per i fini istituzionali propri della Pubblica 
Amministrazione (Decreto l.vo 30.06.2003, n. 196 e successive modificazioni, Regolamento UE 2016/ 679). 
 

 

Data __________________                              * Firma per presa visione _______________________ 
 

              ___________________________                                              * Firma per presa visione _______________________   
 

* Alla luce delle disposizioni del Codice civile in materia di filiazione, la richiesta di iscrizione, rientrando nella responsabilità 
genitoriale, deve essere sempre condivisa dai genitori. Qualora la domanda sia firmata da un solo genitore, si intende che la scelta 
dell’istituzione scolastica sia stata condivisa. 
 
 
 
 
 

 
SCELTA DELL’INSEGNAMENTO DELLA RELIGIONE CATTOLICA 

 

 
MODULO PER L’ESERCIZIO DEL DIRITTO DI SCEGLIERE SE AVVALERSI O NON AVVALERSI  

DELL’INSEGNAMENTO DELLA RELIGIONE CATTOLICA 
 

 

ALUNNO/A ______________________________________________________________________________________ 
 
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. 92), 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,  fermo restando, anche nelle modalità di applicazione, il diritto di scegliere ogni anno 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  
  

 

      Data __________________                                   * Firma _______________________ 
 

                      ___________________________                                                      * Firma _______________________   
 

*Genitori/chi esercita la responsabilità genitoriale/tutore/affidatario, per gli allievi delle scuole dell’infanzia, primarie e secondarie di I 
grado. 
Alla luce delle disposizioni del Codice civile in materia di filiazione, la scelta, rientrando nella responsabilità genitoriale, deve essere sempre 
condivisa dai genitori. Qualora la domanda sia firmata da un solo genitore, si intende che la scelta sia stata comunque condivisa. 
     
 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: 
“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 o non 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”. 

 
 
 
N.B. I dati rilasciati sono utilizzati dalla scuola nel rispetto delle norme sulla privacy, previste dal d.lgs. 196 del 2003 e successive modificazioni e 
dal Regolamento (UE) 2016/679 del Parlamento europeo e del Consiglio. 
  
 
 
 
 
 



Modulo da compilare e inviare alla scuola, a cura della famiglia, tra il 31 maggio e l’1 luglio 2024 
 
 

MODULO INTEGRATIVO PER LE SCELTE DEGLI ALUNNI CHE NON SI AVVALGONO  
DELL’INSEGNAMENTO DELLA RELIGIONE CATTOLICA 

 
  

            Attività didattiche individuali o di gruppo con assistenza di personale docente 
 

                  Non frequenza della scuola nelle ore di insegnamento della religione cattolica 
 

(La scelta si esercita contrassegnando la voce che interessa) 
 
 
      Data __________________                                    * Firma _______________________ 

 

                      ___________________________                                                      * Firma _______________________   
 

*Genitori/chi esercita la responsabilità genitoriale/tutore/affidatario, per gli allievi delle scuole dell’infanzia, primarie e secondarie di I 
grado. 
Alla luce delle disposizioni del Codice civile in materia di filiazione, la scelta, rientrando nella responsabilità genitoriale, deve essere sempre 
condivisa dai genitori. Qualora la domanda sia firmata da un solo genitore, si intende che la scelta sia stata comunque condivisa. 
     
N.B. I dati rilasciati sono utilizzati dalla scuola nel rispetto delle norme sulla privacy, previste dal d. lgs. 196 d.lgs. 2003 e successive modificazioni e 
dal Regolamento (UE) 2016/679 del Parlamento europeo e del Consiglio. 
 

 
INFORMAZIONI SULL’ALUNNO/A 

 

Alunno/a con disabilità *                                                                                      SI’       NO 

Alunno/a con DSA *                                                                                                      SI’       NO 

Alunno/a con disabilità, non autonomo che necessita di assistenza di base*       SI’       NO 

 
* Ai sensi della legge 104/1992 e della legge 170/2010, in caso di alunno con disabilità o disturbi specifici di apprendimento (DSA), la 
domanda andrà perfezionata presso la segreteria scolastica consegnando copia della certificazione in caso di disabilità o della 
diagnosi in caso di DSA entro 10 giorni dalla chiusura delle iscrizioni. 
 

 
INFORMATIVA PER LA REALIZZAZIONE DI RIPRESE VIDEO E FOTOGRAFICHE 

 
La scuola informa che i vari momenti della giornata scolastica, o in occasione di visite guidate/viaggi d’istruzione, oppure nel 

corso di manifestazioni l’alunno/a da solo/a, con i compagni, con insegnanti ed operatori scolastici, potrebbe essere ripreso/a ai 

soli fini di: 

● formazione, ricerca e documentazione dell’attività didattica; 

● divulgazione della ricerca didattica e delle esperienze effettuate sotto forma di documento in convegni, altri ambiti di  

    studio, via internet e sul sito web di questa Istituzione scolastica; 

● effettuazione della foto di classe. 

Tale utilizzo si intende senza alcun corrispettivo dell’Istituzione scolastica e avrà natura temporanea ovvero solo per il tempo 

necessario per la finalità cui è destinato. 

La presente informativa deve ritenersi valida per l’intera permanenza dell’alunno/a nelle scuole dell’Istituto Comprensivo di 

Aiello del Sabato. 

      Data __________________                                    * Firma _______________________ 
 

                      ___________________________                                                      * Firma _______________________   
 

*Genitori/chi esercita la responsabilità genitoriale/tutore/affidatario, per gli allievi delle scuole dell’infanzia, primarie e secondarie di I 
grado. 
Alla luce delle disposizioni del Codice civile in materia di filiazione, la scelta, rientrando nella responsabilità genitoriale, deve essere sempre 
condivisa dai genitori. Qualora la domanda sia firmata da un solo genitore, si intende che la scelta sia stata comunque condivisa. 



      
 

AUTORIZZAZIONE USCITE IN ORARIO SCOLASTICO 
 

  Autorizzo           Non autorizzo 
                                                
mio/a figlio/a a partecipare alle uscite didattiche in orario scolastico previste nel percorso formativo e nei Piani di Studio 
Personalizzati, sia che esse siano effettuate usando gli autobus, oppure a piedi nell’ambito comunale. 
 
 
      Data __________________                                    * Firma _______________________ 

 

                      ___________________________                                                      * Firma _______________________   
 

*Genitori/chi esercita la responsabilità genitoriale/tutore/affidatario, per gli allievi delle scuole dell’infanzia, primarie e secondarie di I 
grado. 
Alla luce delle disposizioni del Codice civile in materia di filiazione, la scelta, rientrando nella responsabilità genitoriale, deve essere sempre 
condivisa dai genitori. Qualora la domanda sia firmata da un solo genitore, si intende che la scelta sia stata comunque condivisa. 
       
 
Data ___________________ 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Regole di iscrizione per la famiglia  

Le richieste di informazioni sono finalizzate esclusivamente all'accoglimento delle domande di iscrizione o all'attribuzione di 

eventuali precedenze o punteggi nelle graduatorie/liste di attesa, definite con delibera del Consiglio di Istituto del 16/12/2022 n.15

Le iscrizioni vengono accettate sino al completamento dei posti in base alla disponibilità dei locali. In caso di esubero di 

richieste, si procederà seguendo i seguenti criteri di priorità: 

a. residenti/domiciliati nel Comune dove è ubicata la scuola richiesta;  

b. residenti/domiciliati nel Comune di pertinenza dell’Istituto Comprensivo Statale di Aiello del Sabato limitrofi al Comune  

dove è ubicata la scuola richiesta; 

c. residenti/domiciliati nei Comuni limitrofi non di pertinenza dell’Istituto Comprensivo Statale di Aiello del Sabato; 

 

ai punti a - b - c  hanno la precedenza: 

 

1. gli alunni diversamente abili certificati dall’A.S.L.; 

2. alunni che hanno fratelli o sorelle che già frequentano la scuola richiesta; 

3. alunni nati prima (più grandi di età) 

 

d. se ancora vi fosse esubero si procederà al sorteggio pubblico. 


