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			AL DIRIGENTE SCOLASTICO
DELL’ ISTITUTO COMPRENSIVO DI CASTEGGIO


__l__ sottoscritt__ ________________________________________ padre     madre     tutore 
     						 (cognome e nome)

dell’alunn_  __________________________________________________________________________
    		 (cognome e nome)

C H I E D E

L’ISCRIZIONE PER L’ANNO SCOLASTICO 2025/2026 ALLA SEZIONE PRIMAVERA DELLA SCUOLA DELL’INFANZIA
 di  TORRAZZA COSTE
chiede di avvalersi
  dell’orario ordinario delle attività educative dalle ore 7.30 alle ore 16.00 per cinque giorni settimanali  oppure
  dell’orario ridotto delle attività educative con svolgimento nella fascia dalle ore 7.30 alle ore 13.30 con il pasto.
 altro orario (specificare)______________________________
A tal fine dichiara, in base alle norme sullo snellimento dell’attività amministrativa e consapevole delle responsabilità cui andrebbe incontro in caso di dichiarazione mendace, che
l’alunn_ ______________________________________
                                       (cognome e nome)

Codice Fiscale _________________________________
È nat__ a_________________________________ (Prov.______) il _________________
è cittadino  italiano                  non è cittadino italiano  
(indicare la nazionalità )_________________________
è residente a _____________________   _Prov.(____) Via ________________________ N°_____ 
Cellulare ___________________________________E- mail__________________________________ 
con domicilio a ____________________ Prov. (____) Via ________________________ N°__________

PADRE ______________________________________________________________________________________
NATO A _____________________________ (______) il _____________________________
TITOLO DI STUDIO ________________________________PROFESSIONE ____________________________

MADRE ______________________________________________________________________________________
NATA A _____________________________ (______) il _____________________________
TITOLO DI STUDIO ________________________________PROFESSIONE ____________________________

FRATELLI E SORELLE:
1. ____________________________________ SCUOLA ________________________ CLASSE __________
2. ____________________________________ SCUOLA ________________________ CLASSE __________
3. ____________________________________ SCUOLA ________________________ CLASSE __________

SITUAZIONE DI FATTO :
AL DI LÀ DEI LEGAMI DI PARENTELA SOPRA EVIDENZIATI, IL BAMBINO/A VIVE EFFETTIVAMENTE CON:
1. ____________________________________________          ________________________________
1. ____________________________________________          ________________________________
1. ____________________________________________          ________________________________
1. ____________________________________________          ________________________________
            (cognome e nome)                                                                           (grado di parentela)

Bambino/a con disabilità L.104/92    SI     NO    (se SI allegare la certificazione)
Il bambino/a è stato sottoposto alle vaccinazioni   SI     NO   allegare la certificazione

Solo per gli alunni anticipatari iscritti per l’anno scolastico 2024/2025 alla scuola dell’infanzia:
Il sottoscritto dichiara che, al compimento del terzo anno di età del bambino/a, intende:            
 far frequentare il/la proprio/a figlio/a la Scuola dell’Infanzia di  ______________________
 far proseguire al proprio/a figlio/a la frequenza della Sezione Primavera.

Data ______________________
___________________________________________________________________                

	Informativa ai sensi dell’art. 13 del Decreto Legislativo n. 196 del 30 giugno 2003


 Firma di autocertificazione (Leggi 15/1998, 127/1997, 131/1998, DPR 445/2000) da sottoscrivere al momento della presentazione della domanda all’impiegato/a della Scuola.


Il trattamento dei dati personali relativi all’alunno e ai suoi familiari è effettuato da questa Istituzione Scolastica nel rispetto dei diritti e delle libertà fondamentali, della dignità personale, del diritto alla riservatezza degli interessati (articolo 2 del Decreto Legislativo n. 196 del 30 giugno 2003).
I dati personali relativi all’alunno e ai suoi familiari sono trattati in modo lecito e secondo correttezza; sono raccolti e registrati solamente per scopi legittimi, così come disciplinati dalle leggi dello stato e dalle disposizioni del Ministero della Pubblica Istruzione, e inerenti alla programmazione, organizzazione, attuazione, valutazione del processo didattico e formativo; sono utilizzati soltanto in operazioni compatibili con tali scopi.
Il trattamento dei dati personali relativi all’alunno e ai suoi familiari è operato dal personale amministrativo in servizio presso l’Istituto Comprensivo, dai docenti di classe o sezione dai collaboratori del Dirigente scolastico e dal Dirigente scolastico stesso.
Il trattamento dei dati personali relativi all’alunno e ai suoi familiari sarà effettuato con modalità atte a garantirne la riservatezza e la segretezza e prevede anche l’impiego di tecnologie informatiche.
Tra i dati personali relativi all’alunno e ai suoi familiari soggetti a trattamento da parte di questa Istituzione Scolastica non sono compresi i dati cosiddetti sensibili di cui all’articolo 4.1 (del Decreto Legislativo n. 196 del 30 giugno 2003). Il conferimento o la comunicazione spontanea di dati di tal genere all’istituzione scolastica non comporta da parte del suo legale rappresentante e del suo personale responsabilità alcuna: in ogni caso essi non saranno né trattati, né trattenuti o conservati, né in alcun modo utilizzati.

I dati personali raccolti saranno conservati per tutta la durata del o più il tempo prescritto per legge per la conservazione della documentazione amministrativa.
Riferimenti per la protezione dei dati
Il responsabile della Protezione dei Dati (DPO) è :  ANTONIO VARGIU di Vargiu Scuola srl, mail dpo@vargiuscuola.it 
Gli interessati al trattamento hanno diritto di ottenere:
1. l’aggiornamento, la rettifica, ovvero, quando vi abbiano interesse, l’integrazione dei dati;
1. la cancellazione, la trasformazione in forma anonima o il blocco dei dati trattati in violazione di legge, compresi quelli di cui non è necessaria la conservazione in relazione agli scopi per i quali i dati sono stati raccolti o successivamente trattati;
1. l’attestazione che le operazioni di cui alle lettere a) e b) sono state portate a conoscenza, anche per quanto riguarda il loro contenuto, di coloro ai quali i dati sono stati comunicati o diffusi, eccettuati i casi in cui tale adempimento si riveli impossibile o comporti un impiego di mezzi manifestamente sproporzionato rispetto al diritto tutelato (articolo 7 del Decreto Legislativo n. 196 del 30 giugno 2003).

I sottoscritti:
	
	

	cognome
	nome

	
	

	cognome
	nome



in qualità di:   padre  madre  tutore                       dell’alunno/a________________________________
· dichiarano di aver preso visione dell’informativa sopra riprodotta;	
			       
· dichiarano di consentire al trattamento, alla diffusione, alla comunicazione dei dati personali relativi all’alunno e alla sua famiglia, nei termini secondo le modalità e le finalità esplicitata nell’informativa stessa;												
	Firma (1)
	

	Firma (1)
	



Data, _____________________________
ALLEGARE COPIA DEI DOCUMENTI DI IDENTITA’ E CODICE FISCALE DEI GENITORI E DELL’ALUNNO/A
(1) Firma congiunta se i genitori sono divorziati o separati; altrimenti, a firma dell’affidatario, il quale si obbliga a comunicare alla scuola eventuali variazioni dell’affido. I genitori dichiarano se concordano che la scuola effettui le comunicazioni più rilevanti, tra cui quelle relative alla valutazione, a entrambi i genitori o soltanto all’affidatario. 
	
	

	RISERVATO ALL’UFFICIO
	



