
 
DOMANDA DI ISCRIZIONE 

Sezione PRIMAVERA (bambini 20 – 36 mesi) 
  

Al Dirigente Scolastico 

 Scuola dell’Infanzia Paritaria “Istituto De Pino” 

 Maratea (PZ) 

  

_l_  sottoscritt____________________________________in qualità di  padre  madre  tutore  
                                                   (cognome e nome) 

 

CHIEDE 
 

l’iscrizione dell’alunn_______________________________________________________  
                (cognome e nome)  

per l’anno scolastico 2021/2022. 

 

alla sezione primavera 
 

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 _____________________ 

  
- è cittadino   italiano  ____________________________________________________ 

 

- non è cittadino italiano (indicare lo stato estero di cittadinanza) ____________________ 

      

- è residente a __________________________________________ (prov.) ___________ 

    

  Via/piazza _______________________________________ n. ______   tel. __________ 

  

- è stato sottoposto alle vaccinazioni obbligatorie                                       si  no  

 
I genitori, sono a conoscenza che l’adempimento dell’obbligo vaccinale costituisce requisito di accesso alla scuola e che la 

relativa documentazione dovrà essere presentata prima dell’inizio dell’anno scolastico. 

Obbligatorietà vaccinale (D.L. 7 giugno 2017, n.73, convertito in Legge 31/7/17 n.119) "Disposizioni urgenti in materia di 

prevenzione vaccinale"- Obbligatorietà di 10 vaccinazioni. 

I genitori dovranno presentare in Segreteria l'idonea documentazione comprovante l'effettuazione delle vaccinazioni 

obbligatorie (copia del libretto vaccinale) oppure documentazione comprovante l'esonero o il differimento delle vaccinazioni 

stesse.  

 
_l_ sottoscritt_ 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) “Tutela della privacy”). Si autorizza, inoltre, l’utilizzazione a diffondere ai fini didattici e 

culturali le video-riprese relative alle attività svolte dagli alunni nell’ambito del PTOF e delle altre manifestazioni a carattere 

culturale - educativo che ci saranno nel corso dell’anno. 

 

Data _______________________               _____________________________________   
                     Firma di autocertificazione (Leggi 15/1968 ,127/1997, 131/1998) da 

apporre al momento della presentazione della domanda al personale    

della scuola 



DATI ANAGRAFICI DEI GENITORI 

 

 

PADRE: Cognome ______________________ Nome _____________________________ 

 

Comune di nascita: ____________________________________Provincia ____________ 

 

Data di nascita _________________________ Titolo di studio ______________________ 

 

Professione ______________ recapito tel. Lavoro ____________tel. Cell.______________ 

 

e-mail _______________________________ 

 
 

 

MADRE: Cognome ______________________ Nome _____________________________ 

 

Comune di nascita: ____________________________________Provincia ____________ 

 

Data di nascita ____________________________ Titolo di studio ___________________ 

 

Professione ________________ recapito tel. Lavoro ____________tel. Cell.____________ 

 

e-mail _______________________________ 

 
 

Stato civile dei genitori :   sposati              separati   padre vedovo   

     Conviventi        divorziati  madre vedova  

             altro     

 
NUMERI   DI TELEFONO A CUI LA SCUOLA PUO’ FARE RIFERIMENTO IN CASO DI NECESSITA’:  

 

MAMMA ______________________________ 

PAPA’  ______________________________ 

NONNI  ______________________________ 

ALTRI (specificare) __________________________ 

 

 

D I C H I A R A 

 

Ai sensi e per gli effetti dell’art. 2 della legge n°15 del 4.1.1968 e dell’art. n° 127 del 15.5. 1997, quanto segue: 

che la famiglia dell’alunno/a 
 

Cognome _____________________________________ Nome ___________________________ 

 

è così composta (indicare il Nucleo Familiare convivente completo)     

 

 

Cognome e Nome                 Nato a                  Prov.          il         Parentela 
     

     

     

     

     

     

     

     

 

 

 

Scelta opportunità formative 

 



 

SCUOLA SEZIONE PRIMAVERA 

 

 

Bambina/o _______________________________________________________________ 

 

Il sottoscritto, sulla base delle opportunità educative e organizzative offerte dalla scuola,   

  

chiede 
  

che la bambina/o venga ammessa alla frequenza secondo il seguente orario giornaliero:  

  

 per l’intera giornata, preferibilmente fino alle ore ___________ 

  

 per la sola attività antimeridiana        

 

con mensa     si                no  

 
NOTA di AUTOTUTELA della DIREZIONE DELL’ISTITUTO DE PINO 

 

- Le sezioni saranno organizzate per fasce di età. 

- I bambini di tre anni, anche se hanno frequentato l’asilo nido o sezione primavera, saranno inseriti nella 

sezione dei treenni. 

- In caso di non completa autonomia, i genitori si impegnano a recarsi a scuola per provvedere alle esigenze dei 

bambini, non essendo previsto dal profilo professionale di collaboratori scolastici e docenti l’espletamento di 

tale incarico. In caso di impossibilità del genitore, verrà richiesto di delegare una persona di fiducia prima 

dell’inizio della frequenza scolastica. 

 
   
 ___l___ sottoscritt__ 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 giugno 2003,0n. 196); 

✓ di essere a conoscenza che le domande di iscrizione sono definitive e che, perciò, eventuali trasferimenti 

da una scuola all’altra potranno essere consentiti solo in casi eccezionali da documentare 

adeguatamente e sempre che non determinino variazioni di organico; 

✓ di non aver presentato analoga domanda di iscrizione presso altre scuole della Repubblica. 

Si impegna, inoltre, a produrre entro 10 giorni dall’inizio delle lezioni, la certificazione del medico di base 

attestante l’idoneità all’esercizio della pratica sportiva non agonistica. 

 

 

Maratea, ____/____/________               _____________________________________________
       Firma di autocertificazione (Leggi 15/1968 ,127/1997, 131/1998) da 

                                                                                                                            apporre al momento della presentazione della domanda al     

                                                                                                                            personale della scuola 

 

 

Maratea, ____/____/________      Firma del genitore 
            (o di chi ne fa le veci) 

 

 
         __________________________________ 


