 Reg. Iscrizioni n._____

DOMANDA DI ISCRIZIONE alla Scuola dell’Infanzia
- Al Dirigente Scolastico 

  dell’Istituto Comprensivo Statale

  “Eduardo De Filippo”

  Via Monte Bianco 

  Colleverde - Fonte Nuova.
…l… sottoscritt…  ……………………………………………………………………….…………in qualità di □padre □madre □tutore 

CHIEDE

l’iscrizione del…..… bambin….  ……………………………………………………………………………………………………..……………………………………………………………… 

	Scuola dell’Infanzia
per i residenti nel Comune di Fonte Nuova 

A.S. 2022-2023


chiede di avvalersi,

compatibilmente con la disponibilità di organico e con la presenza di servizi e strutture del seguente tempo scuola: (esprimere la preferenza da 1 a 2 nel riquadro adiacente alla richiesta).  

□ orario ridotto delle attività educative per 25 ore settimanali 

     dal lunedì al venerdì dalle ore 8,00 alle ore 13,00

□ orario ordinario delle attività educative per 40 ore settimanali 

     dal lunedì al venerdì dalle ore 8,00 alle ore 16,00
(per la richiesta di questo tempo scuola, al momento della consegna, allegare tutta la documentazione lavorativa dei genitori)
chiede altresì di avvalersi:

□ dell’anticipo (per i nati entro 30 aprile 2020) subordinatamente alla disponibilità di posti e alla precedenza dei nati che compiono tre anni entro il 31 dicembre 2022. 

Data …………………………/ 2022 firma …………………………………………………………………………… firma …………………………….……………………………………………
AUTOCERTIFICAZIONE

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. …………   
	………………………………..……………………………………………….. Cellulare MADRE
……………………………………………..………………………………………………………………………                      

                               e-mail
	………………………………..……………………………………………..…. Cellulare PADRE
                          ……………………………………………..………………………………………………………………………..                      

                               e-mail


- la propria famiglia convivente è composta, oltre al bambino, da: 

	1.

………………………………………………………………………………………………………………

(cognome e nome)
	……………………………………………………………….…………………………………………………… (luogo e data di nascita)

	……………………………………………………

(grado di parentela)
	…………………………………………….. (titolo di studio)

……………………………………………………. (Professione)
	…………………………………………………………………………

(codice fiscale)

	2.

………………………………………………………………………………………………………………

(cognome e nome)
	……………………………………………………………….……………………………………………… (luogo e data di nascita)

	……………………………………………………

(grado di parentela)
	…………………………………………….. (titolo di studio)

……………………………………………………. (Professione)
	…………………………………………………………………………

(codice fiscale)

	3. ……………………………………………………………………….……..……
          (cognome e nome)                                                   
	………………………………………..……………………………………………………… 

(luogo e data di nascita)
	…………………………………………
(grado di parentela)  

	4. ……………………………………………………………………….……..……
          (cognome e nome)                                                     
	………………………………………..……………………………………………………… 

(luogo e data di nascita)
	…………………………………………
(grado di parentela)  

	5. ……………………………………………………………………………..……
          (cognome e nome)                                                     
	………………………………………..……………………………………………………… 

(luogo e data di nascita)
	…………………………………………
(grado di parentela)  


-è stato sottoposto alle vaccinazioni obbligatorie □ sì     □ no 

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

Il sottoscritto, presa visione dell’informativa resa dalla scuola ai sensi dell’articolo 13del 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 legislativo 30.6.2003, n. 196 e successive modificazioni, Regolamento (UE) 2016/679).

Presa visione *                          
Data      


 

__________________    Firma__________________________________________________         Firma  _________________________________________
* 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.

Allegato Mod. D 

Modulo per l’esercizio del diritto di scegliere se avvalersi o non avvalersi dell’insegnamento della religione cattolica per 

l’anno scolastico 2022/2023
Alunno……………………………………………………………………………………………………………………………………….…………………………………
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 

Firma del genitore: …………………………………………… ….        Firma   …………………………………..……………………
(Nel caso di genitori separati/divorziati è prevista la firma di entrambi i genitori (cfr. articolo 155 del codice civile, modificato dalla legge 8 febbraio 2006, n. 54)              ___________________________________________________________________________________________________ 

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”.

_________________________________________________________________________________________________________________

I sottoscritti……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..……….
genitori dell’alunno………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..…………………
AUTORIZZANO

ad effettuare foto e/o riprese video al proprio figlio/a durante le attività didattiche interne/esterne all’Istituto e foto del gruppo classe. La foto potrà essere utilizzata per documentare l’attività della scuola all’interno dei locali scolastici. L’autorizzazione è valevole per tutti gli anni di permanenza alla scuola dell’infanzia e potrà essere revocata in qualsiasi momento con richiesta scritta al DS. Per l’uso delle foto all’interno del sito scolastico la scuola si riserva di richiedere specifica autorizzazione. 

Data __ / __ / 2022 Firma …………………….…………….…………………… Firma ………………..…………………………………………………
I sottoscritti …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
genitori dell’alunno………………………………………………………………………………………………………….…………………………………………….
AUTORIZZANO

Che il proprio figlio/a partecipi alle uscite didattiche su l territorio. L’autorizzazione è valevole per tutti gli anni di permanenza alla scuola dell’infanzia e potrà essere revocata in qualsiasi momento con richiesta scritta al D.S.

Data __ / __ / 2022 Firma ………………………………….…………………… Firma ………………..…………………………………………………
Criteri formazione classi della Scuola dell’Infanzia 
Regolamento Istituto anno scolastico 2019/2020 (Delibera n. 25 del Consiglio d’Istituto del 09/09/2019)
1. Anno di nascita;

2. Scelta del tempo scuola;

3. Equilibrio quantitativo di maschi e femmine;

4. Equa distribuzione di alunni con disabilità certificata, con disagio segnalato e di alunni appartenenti a minoranze linguistiche;
5. Separazione dei gemelli in presenza di condizioni che lo potranno permettere;
6. Accoglienza di bambini di età inferiore a tre anni solo con disponibilità degli spazi e strutture idonee.
Preferenza di Plesso:

	esprimere la preferenza →
(preferenza subordinata alla disponibilità di posti)
	□ Via Luigi Settembrini


Criteri di formazione graduatoria Infanzia in previsione di iscrizioni in eccedenza
Delibera n.2 del Consiglio d’Istituto del 14/01/2016
A conclusione delle iscrizioni, qualora le domande siano superiori al numero dei posti complessivamente disponibili, le ammissioni sono determinate sulla base di un’apposita graduatoria formata per anno di nascita nel rispetto dei criteri che seguono:
(barrare con una crocetta le voci che interessano)
	Residenza rispetto al plesso
	· A1) Fonte Nuova
· A2) Domicilio nel Comune per attività lavorativa
· A3) Altro Comune
	(Dichiarazione sostitutiva di atto di notorietà


	A1= 15
A2=5
A3=0

	Handicap

Problemi socio sanitari

Orfano
	 (  B1) Alunno con disabilità e/o non autonomo che necessita di assistenza di base      
  (  B2) problemi socio –sanitari     

  (  B3) orfano             
	B1) Certificazione(
B2) (Motivata relazione ASL o dei Servizi Sociali o di un Ente Pubblico

B3) Certificazione(
	14

	Età 5,4,3 anni

entro dicembre 2022     
	  (   C1) 5 anni    

  (   C2) 4 anni    

  (   C3) 3 anni 
	autocertificazione del genitore 
	C1= 12

C2= 9

C3= 4

	Genitori
	  (  D1) entrambi i genitori lavorano 
In caso di Nucleo familiare monoparentale (con un solo genitore):

  (  D2) Alunno affidato ad un genitore che lavora 

 (  D3) Alunno affidato ad un genitore che non lavora  
	 D1 e D2) (Certificato del datore di lavoro, busta paga o camera commercio.

    D3) Stato di famiglia.
	D1= 12

D2= 12

D3= 5

	Ha almeno un fratello frequentante l’Istituto
	 (   F) fratello attualmente frequentante

           (indipendentemente dal numero)
	Criterio accertato d’ufficio
	1

	     (Documentazione da allegare alla domanda                                                                           TOTALE                                                                                                     
a cura dell’interessato
	

	· In caso di parità, il bambino più grande di età precede il più piccolo.

· In caso di indisponibilità di posti si tiene conto del criterio di viciniorietà all’Istituto.

· In caso di bambini già frequentanti, la richiesta di passaggio da un’organizzazione oraria ad altra, segue le stesse modalità attuate per i nuovi iscritti.

· Nel caso in cui l’alunno ammesso alla classe non dovesse frequentare le lezioni per venti giorni consecutivi senza giustificazione da parte della famiglia, l’Istituto escluderà d’ufficio l’alunno considerando perso il diritto al posto (Delibera n.3 del Consiglio d’Istituto del 14/01/2016).


Il sottoscritto con la presente dichiara di conoscere il regolamento d’Istituto e il patto di corresponsabilità.
Data __ / __ / 2022 Firma …………………….…………….…………………… Firma ………………..…………………………………………………
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