
Cù I ISTITUTO COMPRENSIVO MIMilG.E. RIZZO Ministero dell'lstruzione
e del Merito

DOMANDA DI ISCRIZIONE ALLA SCUOLA DELL,INFANZIA

Al Dirigente scolastico del 1" lstituto Comprensivo "G.E. Rizzo" di Melilli

I sottoscritt
(cognome e nome)

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

CHIEDE

l'iscrizionedel bambin
(cognome e nome)

a codesta scuola dell'infanzia per l'a. s.2025-2026
(d enominazione della scuola)

chiede di awalersi,
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 (invigore)

oppure Eorarioridottodelleattivitàeducativeconsvolgimentonellafasciadel mattinoper25oresettimanali(da
attivare solo su raggiungimento numero)

oppure ! orario prolungato delle attività educative fino a 50 ore alla settimana (da attivare solo su raggiungimento

numero e su autorizzazione numero organico dall'ufficio X AT di Siracusa)

chiede altresì di awalersi:
D dell'anticipo (per inati entro il 30 aprile2O23) subordinatamente alla disponibilità di posti e alla precedenza dei nati
che compiono tre anni entro il 31 dicembre 2025.

ln base alle norme sullo snellimento dell'attività amministrativa, consapevole delle responsabilità cui va incontro in caso

di dichiarazione non corrispondente al vero,
dichiara che

- | bambin
(cognome e nome) (codice fiscale)

il-ènat a

- è cittadino n italiano fl altro (indicare nazionalità)

- è residente a (prov. )

- Via/piazza n._tel

-lndirizzo e-mail

-La propria famiglia convivente è così composta, oltre al bambino, da

3

4

(cognome e nome)

-E' stato sottoposto alle vaccinazioni obbligatorie

(grado di parentela)

I lstituto Giulio Emanuele Rizzo di Melilli
via Maileotti 41, Melilli (sR), 96010 - Tel. +39 0931.-551782 - P.E.O.: sric84oo0x(aistruzione.it P.E.C.: sric84000x(apec.isrruzione.it

www.cot1pICIl.]!qmelilli. edU_j!

(luogo e data di nascita)

asi ono



e) I ISTITUTO COMPRENSIVO

G.E. RIZZO
Professione dei genitori: (lnformazione non obbligatoria)

Titolo distudio dei genitori: (lnformazione non obbligatoria)

-Altri fratelli/sorelle frequentanti lo stesso istituto n si o no

ln caso affermativo indicare di seguito cognome, nome e classe frequentata

6^t
ÈÀóD

MIM
II

Drrlro

l\/lrÀra

Ministero dell'lstruzione
e del Merito

Drrlro

Madre

Cognorne

Classe Pl esso

Bambino con situazione familiare, sociale o economica disagiata, purchè documentata e comprovata dal servizio

sociale rsi !no

Bambino proveniente da famiglie ove, per motivi diversi, vivano con un solo dei genitorl
(celibe/nubile, vedovo/vedova, divorziato/divorziata, separato/separata) n si D no

Bambino appartenente a nucleo familiare in cui siamo presenti uno o piit membri in situazione di handicap o di

invalidità riconosciuta da una struttura pubblica (minimo 74%ed effettivamente conviventi) I si tr no

Bambino appartenente a famiglia numerosa (almeno 3 figli otre il bambino da iscrivere) I si ú no

Bambino con allergie/ intolleranze alimentari certificate a si tr no

Mezzi ditrasporto utilizzati dal bambino (andata e ritorno)

BambÍno con familiari (nonni, zii, ecc.) residenti nell'area vicino la scuola trst !no

Bambino con disabilità n si tr no

ln caso positivo allegare certificazione

Bambino con BES n si tr no
ln caso positivo allegare certificazione

Firma di autocertificazione (*)
(Legge n. !27 del L997, d.P.R. n.445 del 2000) da sottoscrivere al momento della presentazione della domanda alla scuola

lnformativa privacy
tl sottoscrilo, presa visione dell'informativa (**) resa dalla scuola ai sensi dell'articolo 1.3 del Regolamento (UE)201'6/619 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 conlenuti nella presente

autocertificazione esclusivamente nell'ambito e per i fini istituzionali propri della Pubbìica Amministrazione (decreto legislativo 30.6.2003, n. 196 e

successive modificazioni, Regolamento (UEl 2OL6/ 6191.

Data Firma 1 per presa visione (*) Firma2 per presa visione (*)

Note
(*) Atto tuce dèlle disposizioni del codice civile in materio di t'iliozione, lo richiesto di iscrizione, rientrondo nello responsobilitò genitoriole, deve essere

sempre condiviso doi genitori. Quoloro lo domondo sio t'irmoto do un solo genitore, si intende che lo scelto dell'istituzione scolostico sio stoto condiviso.

(**) L'informotivo Jamiglie è onche pubblicoto ollo pogino prívocy del sito web dell'istituto ol link
h tt ps://n etcrm. netsensewe b.com/scuola/priva cv/netsense/S RlC84000X
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ALLTGATO SCHEDA B
Moclulo per I'esercizio del diritto di scegliere se avvalersi o non avvalersi clell'insegnamento
della rcligione cattolica

Alunno
PrerTresso clie lo S

grado rn confon-n
tato assicuta l'insegnamento della religione cattolica nelle scuole cli ogni ordine e
ità all'Accordo che apporta modifiche al Concordato Lateranense (aft.9.2), il

presenle modulo costituisce richiesta dell'autorità scolastica in ordine all'esercizio del diritto cli
scegliere se avvalersi o non awalersi dell'insegnarnento 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 sìa prevista l'iscrizione d'ufficio, fenno restando, anche nelle
rnodalità di applicazione, il diritto di scegliere ogni anno se awalersi o non avvalersi
dell' i nsegnamentò della reli gione cattoli ca.

Scelta di awalersi dell'insegnamento della religione cattolica

Scelta di non awalersi dell'insegnamento della religione cattolica

Data Firma*

*Studente della scuola secondaria di secondo grado o
genitoriale/tutore/affidatario, per gli allievi delle scuole dell

wero genitori/chi esercita la responsabilità
'infanzia, primarie e secondarie di I grado (se

minorenni).
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

Scuola Sezione

Afl.9.2 dell'Accordo, con protocollo addizionale, tra la Repubblica ltaliana e la Santa Sede firmato il l8 febbraio 1984, ratificato
con la legge 25 marzo I 985, n. I 2 I , che appoÍa modificazioni al Concordato Lateranense clell' I I febbra io 1929:
"La Repubblica Italiana, riconoscendo il valore della cultura religiosa e tenendo conto che i principi del canolicesimo fanno parte del
patrimonio storico del popolo r'taliano, continuerà ad assicurale, nel quadro clelle finalità cieLla scuola, I'insegnamento clella ieligione
cattolica nelle scuole pubbliche non universitarie di ogni ordine e graclo.
Nel rispetto della liberrà di coscienza e della responsabilità educativa clei genitori, è garantito a ciascuno il clir.itto cìi scegliere se
awalersi o non avvalersi di detto insegnamento.
All'atto dell'iscrizione gli studenti o i loro genitori eserciteranno tale diritto, su richiesta cleìl'autorità scolastica, senza che la loro
scelta possa dar luogo ad alcuna fbrma di discrirninazione''.

N.B. I dati rilasciati sono utilizzati dalla scuola nel rispetto ttelle norme sulla privacy, previste clal tl.lgs. 196 tlel 2003 e
successive modificazioni e dal Regolamento (UE) 20761679 del Parlanrento europeo e del Consiglio.



MocJtrlo clit cotnpilitrc c inrriarc alla scuola, iì cllra clella firniiglia, trii il 2ó uraggio e il 30 giugno
2025

ALLIGATO SCHEDA C
Modulo integrativo per le scelte clegli alunni che non si avvalgono dell'insegnamento della
religione c:rttolica

Allievo
La scelta operata ha effetto per I'intero anno scolastico cui si riferisce.

A) ATTIVITA DIDATTICHE E FORMATIVE tr

C) LIBERA ATTIVITA DI STUDIO E/O DI RICERCA INDIVIDUALI SENZA ASSISTENZA
DI PERSONALE DOCENTE (solo per gli studenti degli istituti di istruzione secondaria di secondo
grado) tr

B) ATTIVITA DI STUDIO E/O DI
PERSONALE DOCENTE

RICERCA INDIVIDUALI CON ASSISTENZA DI
tr

ORE DI INSEGNAMENTO DELLA
tr

D) NON FREQUENZA DELLA SCUOLA NELLE
RELIGiONE CATTOLiCA

(La scelta si esercita contrassegnando la voce che interessa)

Firma
Genitore

Firma dello studente e controfirma dei genitori/chi esercita Ìa responsabilità genitoriale/tutore/affidatario, dell'alunno
minorerure frequentante un istituto di istruzione secondaria di II grado che abbia effettuato la scelta di cui al punto D).
Nel caso di scelta di cui al punto D) ai genitori dello studente della scuola secondaria di primo o secondo grado saranno
chieste dall'istituzione scolastica successivamente puntuali indicazioni per iscritto in ordine alla modalità di uscita dalla
scuola, secondo quanto stabilito con la c.m. n. 9 del l8 gennaio 1991.
Alla luce delle disposizioni del Codice civile in materia di filiazione, la scelta, rientrando nella responsabilità
genitoriale, deve essere sempre condivisa dai genitori. Qualora sia firmata da un solo genitore, si intende che la scelta
sia stata comunque condivisa.

Data

N.B. I dati rilasciati sono utilizzati dalla scuola nel rispetto delle norme sulla privacy, previste tìal tl. lgs. 196 rì.1gs.2003 e
successive modificazioni e dal Regolamento (UE) 2016/6'19 del Parlamento europeo e tìel Consiglio,


