
DOMANDA DI ISCRIZIONE SCUOLA INFANZIA  A.SC. 2012/2013 
 

                AL    DIRIGENTE    SCOLASTICO  

             del  I Circolo di    M I R A 

 

_ l_  sottoscritt_  _______________________   genitore dell’alunn________________________________ 

 

C H I E D E 
l’iscrizione dell_  stess_  alla Scuola Dell’Infanzia di ___________________________________________ 

□ intera giornata  

□     solo attività antimeridiana 
 

  
- è nato a______________________________   il   __________  cod. fisc. ____________________________ 

                          _                             _ 
- è cittadino    /_/ italiano             /_/ altro (indicare quale)_________________________________________ 

 

- è residente a __________________________(Prov.____) in Via/Piazza_____________________________ 

 

  Tel.__________________________________  dom.____________________________________________ 
(indicare 2 recapiti telefonici) 

- proviene dalla scuola ________________________________________  /  Tot. anni frequenza __________ 

  

DATI ANAGRAFICI GENITORI 

PADRE 
COGNOME _______________________________________      NOME ________________________________________________ 

 

Nato a _____________________________________________________ prov. ________________  il ________________________ 

 

Titolo di Studio _________________________________________  Professione __________________________________________ 

 

MADRE 
COGNOME _______________________________________     NOME ________________________________________________ 

 

Nata a _____________________________________________________ prov. ________________ il _________________________ 

 

Titolo di Studio _________________________________________ Professione __________________________________________ 

 

COMPONENTI NUCLEO FAMIGLIARE : 

1) …………………………………………………….   2) ………………………………………………………. 

3) ………………………………………………………4) ………………………………………………………. 

                                                                                       _               _ 

- è stato sottoposto alle vaccinazioni obbligatorie   /_/ si         /_/ no 
Il sottoscritto è consapevole che la firma apposta sulla presente domanda vale come autocertificazione e  che quanto dichiarato 

corrisponde al vero.   (Leggi 15/1968, 127/1997, 131/1998, DPR 445/2009) 

  

Data__________________                                      Firma  ______________________________________ 

 
Il sottoscritto, nel richiedere l’ammissione anticipata (nati nel 2009), è consapevole che l’accoglimento dell’istanza è 

subordinato alla disponibilità di posti, alla precedenza dei bambini nati nel 2008, all’esaurimento di eventuali liste d’attesa. 

 

Data………………………………..   Firma ……………………………………………… 
I dati personali e le informazioni contenuti nel presente documento verranno trattati solo ed esclusivamente per le finalità per cui sono stati raccolti nel pieno rispetto delle misure di sicurezza 

prescritte dalla normativa privacy vigente. 

 

AUTORIZZO LE USCITE A PIEDI NEI DINTORNI 
DELLA SCUOLA, con l’insegnante, per tutti gli anni di 
frequenza. 

 

FIRMA________________________________ 

RISERVATO ALL’UFFICIO 

 

□    H 

 

□    USCITA SCUOLA   


