
 

 

DOMANDA DI ISCRIZIONE ALLA SCUOLA DELL’INFANZIA 

Al Dirigente scolastico dell’Istituto Comprensivo “Dante Alighieri” Vittuone 

 
_l_ sottoscritt ____________________________________________________________    
(cognome e nome) 

in qualità di  genitore/esercente la responsabilità genitoriale  tutore  affidatario, 

CHIEDE 
l’iscrizione del__ bambin _ ___________________________________________________ 

(cognome e nome) 

 a codesta scuola dell’infanzia ________________________________           per l’a. s. 2026-2027 
       (denominazione della scuola) 

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  

chiede altresì di avvalersi: 

 dell’anticipo (per i nati entro il 30 aprile 2024) subordinatamente alla disponibilità di posti e alla precedenza dei nati 

che compiono tre anni entro il 31 dicembre 2026. 

 

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 

- _l_ bambin _ ___________________________________________________________________________________ 
   (cognome e nome)    (codice fiscale) 

- è nat_ a ___________________________ il ____________ - è cittadino  italiano  altro  

(indicare nazionalità) __________________ - è residente a ______________________________ (prov.) ____________ 

- Via/piazza __________________________________n._____tel._________________________________________ 

Cellulare mamma________________________cellulare papà_____________________________________________ 

e-mail_________________________________________________________________________________________ 

 

La propria famiglia convivente  è composta, oltre al bambino, da: 
            (cognome e nome)                                    (luogo e data di nascita)                           (grado di parentela) 

 

1,____________________________  __________________________  ____________________________________ 

2,____________________________  __________________________  ____________________________________ 

3,____________________________  __________________________  ____________________________________ 

 

- è stato sottoposto alle vaccinazioni obbligatorie   □ sì        □  no 

Allegato tesserino vaccinazioni (la mancata regolarizzazione della situazione vaccinale del minore 

comporta la decadenza dell’iscrizione.(art 3-bis comma 5 Dl nr.73 –legge nr.119 del 31/7/17). 

 

Firma di autocertificazione* ____________________________________________________ 
 
(Leggi 15/1968, 127/1997, 131/1998; DPR 445/2000)da sottoscrivere al momento della presentazione d 

ella domanda all’impiegato della scuola) 
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) 

 

Vittuone _______________     firma _________________________________ 

       

                         firma _________________________________ 

 
Firma congiunta se i genitori sono divorziati o separati; altrimenti, a firma dell’affidatario, il quale si obbliga a comunicare eventuali 
variazioni dell’affido. I genitori dichiarano se concordano che la scuola effettui le comunicazioni più rilevanti, a entrambi i genitori o 



 

 

soltanto all’affidatario. Qualora la domanda sia firmata da un solo genitore,si intende che la scelta dell’istituzione scolastica sia stata 
condivisa. 
N.B. I dati rilasciati sono utilizzati dalla scuola nel rispetto delle norme sulla privacy, di cui al Regolamento definito con 

D.M.07/12/2006, n. 305  

 

Allegato E  

Modello per l’esercizio di scegliere se avvalersi o non avvalersi dell’insegnamento della religione cattolica per l’anno 
scolastico 2026/2027 

 
ALUNN____   ____________________________________________________________________ 
 
Scuola_______________________________________ 

 
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 dell’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, 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   

(la scelta si esercita contrassegnando la voce che interessa) 

Firma  ________________________________________________________________  

Genitore o chi esercita la podestà per gli alunni dell’infanzia, primaria e sec. 1° grado e 2° grado (se 
minorenni) 
Nel caso di genitori separati/divorziati è prevista la firma di entrambi i genitori (cfr. art. 155 del Codice 
Civile modificato dalla legge 8 febbraio 2006, n. 54) 
Vittuone ________________ 

    

           Allegato  F 

Modello integrativo per le scelte degli alunni che non si avvalgono dell’insegnamento della religione cattolica – anno 

scolastico 2026/2027 

 
ALUNN____  ___________________________________________________________________ 
 
Il sottoscritto, consapevole che la scelta operata all’atto dell’iscrizione ha effetto per l’intero anno scolastico cui si 
riferisce, chiede in luogo dell’insegnamento della religione cattolica (la scelta si esercita contrassegnando la voce che 
interessa): 
A) ATTIVITA’ DIDATTICHE E FORMATIVE         

B) USCITA DALLA SCUOLA                  
Firma del genitore   ____________________________________________________ 

Genitore o chi esercita la podestà per gli alunni dell’infanzia, primaria e sec. 1° grado e 2° grado (se 
minorenni) 
Nel caso di genitori separati/divorziati è prevista la firma di entrambi i genitori (cfr. art. 155 del Codice 

Civile (modificato dalla legge 8 febbraio 2006, n. 54) 
 
Vittuone ____________________ 

 
**************************************************************************************** 
Art. 9 n. 2 dell’Accordo, con protocollo addizionale, tra la Repubblica Italiana e la Santa Sede firmato  
il 18 febbraio 1884, 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 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”.  



 

 

 
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA’ 

(Art. 47 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445) 
 
 

DA PRODURRE AGLI ORGANI DELLA PUBBLICA AMMINISTRAZIONE O AI GESTORI DI PUBBLICI SERVIZI 

 

____l ___  sottoscritt __________________________________________________ 
      (cognome e nome) 
 
nat ____     a _______________________________pr. _______ il _____________________ 
                        
consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere e falsità negli atti, 

richiamate dall’art. 76 D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000 

 
D I C H I A R A * 

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________ 

* variazione di residenza – posto di lavoro dei genitori. 

Vittuone ___________________        Il dichiarante 

        _______________________________ 

Ai sensi dell’art. 38 D.P.R. 445 del 28/12/2000, la dichiarazione è sottoscritta dall’interessato in presenza del dipendente addetto 
ovvero sottoscritta e inviata unitamente a copia fotostatica, non autenticata di un documento di identità del sottoscrittore, all’ufficio 
competente via fax, tramite incaricato, o a mezzo posta. 
Informativa ai sensi dell’art. 13 del D. lgs. 30/06/2003 n. 196: 

i dati sopra riportati sono prescritti dalle disposizioni vigenti ai fini del procedimento per il quale sono richiesti e verranno utilizzati 

esclusivamente a tale scopo. 

 

PADRE: Cognome e Nome______________________________________________________________ 

 
              Nato a __________________________________________( _______ ) il___________________ 
 
              Indirizzo  del padre (se diverso dalla residenza dell’alunno)_______________________________ 

            

             n. telefono del Lavoro______________________________________ 

 

MADRE: Cognome e Nome_______________________________________________________________ 

 
              Nata a __________________________________________( _______ ) il____________________ 
 
              Indirizzo  del la madre (se diverso dalla residenza dell’alunno)______________________________ 
 
             n. telefono del Lavoro__________________________________ 

 

 










