ISTITUTO COMPRENSIVO “LEONARDO DA VIMCI - G. RODARY”
Viale De Chirico, 3 — 04100 LATINA & 0773/623359
16c848001@istnuzioneit4 LTICB4800T@pecistnizioneit
CODICE MECCANOGRAFICO: LTIC84800T - C. F. 91124330597
Sito INTERNET: www.icdavincirodari.edu.it

DOVIANDA DISCRIZIONE ALLASCUOLA DRLEINFANZIA - ]

Al Dirigente Scolastico dell’ ISTITUTGC COMPRENSIVO “LEONARDO Da VINCY - G, RODARI”

_l_sottoscriit

(cognome e nome)

email :

in qualita di (J genitore/esercente la responsabilita genitorialeld tutore O affidatario,
CHIEDE

I"iscrizione del__ bambin_

(cognome e nome)
a codesta scuola dell”infanzia YA FATTORI - LATINA - per'a.s. 2024/2025
chiede di avvalersi
sulla base del piano triennale dell’offerta formativa della scuola e delle risorse disponibili, del seguente orario:
O orario ordinario delle attivita educative per 40 ore settimanali
O orario ridotto delle attivita educative con svolgimento nella fascia del mattino per 25 ore settimanali
chiede altresi di avvalersi:

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

In base alle norme sullo snellimento dell’attivitd amministrativa, consapevole delle responsabilita cui va incontro in caso di
dichiarazione non corrispondente al vero,
Dichiara che:

- | bambin _

(cognome ¢ nome)

CF.

-&nat_a il

- & cittadino O italiano [ altro (indicare nazionalita)
- & residente a

(prov.)

n. tel.

= Via/piazza

Firma di autocertificazione™

(Leggel27 deil 1997, d.P.R. 445 del 2000) da sottoscrivere al momento della presentazione della domanda alla scuola

Alla luce delle disposizioni del codice civile in materia di filiazione, la richiesta di iscrizione, rientrando nella responsabilitd genitoriale, deve essere
sempre condivisa dai genitori. Qualora la domanda sia firmata da un solo genitore, si intende che la scelta dell'islituzione scolastica sia stata condivisa.
{1 soltoscritto, presa visione dell’informativa resa dalla scuola (consultabile all’indirizzo: https:/www.icdavineirodariedw.it/userfiles/doc/ic-
davinci-rodari_informativa_Camiglic_alunni_rl.pdf) ai sensi dell'articolo 13del Regolamento (UE) 2016/679 el Parlumenta Europeo ¢ del
Consiglio del 27 aprile 2016 relativo alla prolezione delle persone fisiche con riguardo al traltamento dei dati personali, nonché alla libera circolazione
di tali dati, dichiara di essere consapevole che la scuola presso la quale ii bambino/a risulta iscritto/apud utilizzare i dati contenuli nefla presente

autocertificazione esciusivamente nell*ambito ¢ per i fini istituzionali propri della Pubblica Amministrazione (decreto legislativo 30.6.2003, n. 196 ¢
successive modificazioni, Regolamento (UE) 2016/679).

Data Presa visione

Alla luce delle disposizioni del cadice civile in materia di [iltazione. la richicsta di iscrizione. rientrande nella responsabilitd 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.



DICHIARAZIONE PERSONALE |

[l/1a sottoscritto/a in qualita di OpadreOmadreOtutore

del bambino/a

iscritto/a alla Scuola dell’infanzia VIA FATTORI - LATINA -

DICHIARA

nel rispetto delle disposizioni normative che regolano la facolta di rendere dichiarazioni personali, che non ha presentato, né
presentera analoga domanda presso altra istituzione scolastica del Comune di Latina.

Il dichiarante ¢ informato che I'Istituzione Scolastica procederd a idonei controlli, anche a campione, sulla veridicita della
dichiarazione resa.

Data Firma

Genitori/chi esercita la responsabilita genitoriale/tutore/affidatario, per gli allievi delle scuole dell’infanzia, primarie e secondarie
di [ grado (se minorenni). Alla luce delle disposizioni del codice civile in materia di filiazione, la scelta, rientrando nella

responsabilitd 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.

la propria famiglia convivente & composta, oltre al bambino/a, da:
(informazioni da fornire qualora ritenute funzionali per I'organizzazione dei servizi)

(cognorme € nome) (luogo e data di nascita) (grado di parentela)

E stato sottoposto alle vaccinazioni obbligatorie Sl [ NO (I
Allegare documentazione attestante le vaccinazioni eseguite

Firma di autocertificazione

(Legge 127/1997, DPR 445/2000
da sottoscrivere al momento della presentazione della domanda all 'impiegato della scuola)

Data Firma

Alla luce delle disposizioni del codice civile in materia di filiazione, la richiesta di iscrizione , vientrando nella responsabilild 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 slata
condivisa.



MODULO P-ER.L’ESERCIZIO DEL DIRITTO DI SCEGLIERE SE AVVALERSI O NON AVVALERSI
» . . DELL’INSEGNAMENTO DELLA RELIGIONE CATTOLICA ‘

Alunno/a

Premesso che lo Stato assicura ’insegnamento della Religione Cattolica nelle Scuole di ogni ordine e grado in conformita
all’accordo che apporta modifiche al concordato Lateranense (art. 9.2), il presente modulo costituisce richiesta dell’autorita
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 I’intero anno scolastico cui si riferisce e per i successivi anni di corso in

cui, sia prevista I’iscrizione d’ufficio, fermo restando, anche nelle modalita 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 O

Data Firma*

Genitori/chi esercita la responsabilita genitoriale/tutore/affidatario, per gli allievi delle scuole dell’infanzia, primarie e
secondarie di [ grado (se minorenni). Alla luce delle disposizioni del codice civile in materia di filiazione, la scelta, rientrando

nella responsabilita 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 VIA FATTORI - LATINA -

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 y

“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, continuera ad assicurare, nel quadro delle finalita della scuola, I'insegnamento della
religione caitolica nelle scuole pubbliche non universitarie di ogni ordine e grado.

Nel rispetto della liberta di coscienza e della responsabilita educativa dei genitori, & 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 dnltlo su richiesta dell’autorita scoiastlm senza che la loro
scelta possa dar luogo ad alcuna forma di discriminazione”.

N.B. I dati rilasciati sono utilizzati da questa Istituzione Scolastica nel rispetto delle norme sulla privacy, previste dal

D.Lgs. 196 del 2003 e successive modificazioni ¢ dal Regolamento (UE) 679/2016 come da informativa consultabile
all’indirizzo:https://www.icdavincirodari.edu.it/privacy 165.html



AL COMUNE DI LATINA

Uftficio mense

RICHIESTA D’ISCRIZIONE ALLA RISTORAZIONE SCOLASTICA
' . _ANNO SCOLASTICO 2022/2025

‘.

_l__sottoscritt_

fcognome e nome del genitore o colui che esercita la patria potesta)

nat__ a

residente in ( )

via cap. n°® tel.

Chiede di iscrivere alla fruizione della mensa scolastica I’alunno/a:

(Cognome e nome)

[scritt_ alla scuola VIA FATTORI - LATINA -

Altri fratelli o sorelle che usufruiscono della mensa scolastica:

(cognome e nome) (denominazione della scuola o sezione)

(cognome e nome) (denominazione della scuola o sezione)

(cognome e nome) (denominazione della scuola o sezione)

[0 SCUOLA DELLINFANZIA
Si impegna a versare al Comune di Latina il corrispeitivo della tariffa spettante nei modi e termini fissati da codesta
Amministrazione.

i

In possesso di CERTIFICATO LS.E.E. (indicatore situazione economica equivalente) St NO |_]

AVVERTENZA

Dichiaro di essere a conoscenza che, nel caso di erogazione della presente prestazione, potranno essere eseguiti controlli diretti ad
accertare la veridicita della situazione familiare dichiarata e dei dati reddituali e patrimoniali, utilizzando i dati in possesso del
sistema informatico del Ministero delle Finanze.

Dichiaro, altresi, di essere a conoscenza che qualora emerga, dai controlli di cui al precedente capoverso, una situazione

economica difforme da quella dichiarata, perderd i benefici concessi e sard tenuto, fatte salve le responsabilita civili e penali, alla
restituzione delle somme corrispondenti a quanto concesso.

Data Firma

Genitori/chi esercila la responsabilita genitoriale/tutore/affidatario, per gli allievi delle scuole dell’infanzia, primarie e secondarie
di | grado (se minorenni). Alla luce delle disposizioni del codice civile in materia di filiazione, la scelta, rientrando nella’

responsabilita 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.



