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Alla Dirigente Scolastica dell’istituto Comprensivo “ILARIA ALPI” Via Salerno 1 - Milano  

DOMANDA DI ISCRIZIONE  
Scuola Primaria 

 

Il/La sottoscritt…. …………………………….…………………………………………………. □ padre □ madre □ tutore 

 M   F  

                                                               chiede                                    religione   SI      NO                     

□ avvalendosi dell’anticipo per i nati entro il 30 aprile 2007 

l’iscrizione dell….. stess……. alla classe ……..  per l’anno scolastico 2012/2013 nella sede di 

□ VIA SALERNO, 3 □ VIA SAN COLOMBANO, 8    □ VIA B. CRIVELLI, 3 

 
A tal fine dichiara, in base alle norme sullo snellimento dell’attività amministrativa e consapevole delle responsabilità 
cui va incontro in caso di dichiarazione non corrispondente al vero, che l’alunn….. 

è nat… a ………………………………………………………………………. il ………………… 

è cittadin..… □ italian…. □ altro (indicare quale) …………………….… in Italia dal……………… 

è residente a ………………………………….…….. cap. ………………….. 

Via/P.zza …………………………… …………… n. …….. tel.  ……………. ………… cell. ………………………. 

cod. fisc.  _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  (ALLEGARE COPIA) 

proveniente dalla scuola dell’Infanzia…………………………………………………sez……….. 

MADRE: Cognome e nome……………………………………………………..…………………  nata a ……………………… 

 il …………………………………  cod. fisc.  _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  (ALLEGARE COPIA) 

Residenza: Via………………………………….………………….…….. Città ………………………..………… cap …………… 

tel. Abitazione ……………………………….....…. cell. ………………….………… tel. Lavoro …………………………… 

e-mail …………………………………………………………………………………………………… 

Titolo di studio (1) ………………………………….……    Professione ……………………………………………………….. 

PADRE: Cognome e nome……………………………………………………..…………………  nato a ……………………… 

 il ……………………………….   cod. fisc.  _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  (ALLEGARE COPIA) 

Residenza: Via………………………………….………….. Città ………………………………… cap …………… 

tel. Abitazione ……………………………….....…. cell. ………………….………… tel. Lavoro …………………………… 

e-mail ……………………………………………. 

Titolo di studio (1) ………………………………….……    Professione ……………………………………………………….. 

che la propria famiglia convivente, oltre all’alunn…., è composta da:  

……………………………………………………  …………………………..  ……………….  …………….. 
……………………………………………………  …………………………..  ……………….  …………….. 

……………………………………………………  …………………………..  ……………….  …………….. 

……………………………………………………  …………………………..  ……………….  …………….. 
……………………………………………………  …………………………..  ……………….  …………….. 
         Cognome e nome                                          luogo di nascita          data di nascita         parentela 

- è stato sottoposto alle vaccinazioni obbligatorie □ si □ no 

 

Data ………………………………….    Firma ……………………………………………….. 

                  
 Firma di autocertificazione (Leggi 15/98 127/97  31/98) da sottoscrivere  al momento della presentazione della 
domanda    all’impiegato della scuola 
 

Note: (1) licenza elementare, licenza media attestat professionale, diploma di maturità , 

laurea
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Il/La sottoscritt…., tenuto conto delle opportunità educative offerte 
dalla scuola e fatte salve eventuali condizioni ostative che potrebbero 

non permettere la piena accettazione delle richieste, chiede inoltre, 
CONTRASSEGNANDOLO IN ORDINE DI PREFERENZA (da 1 a 4) che il/la 

propri…. Figli….. possa frequentare il modulo orario ripartito su 5 
giorni settimanali dal lunedì al venerdì: 

 

□ 40 ore settimanali comprensivo di mensa  

     (dalle 08,30 alle 16,30) 

□ 30 ore settimanali senza mensa  

     (5 rientri pomeridiani dalle 14,30 alle 16,30) 

□ 27 ore settimanali senza mensa 

    (4 rientri pomeridiani: 3  dalle 14,30 alle 16,30 e 1 dalle 14,30 alle 15,30) 

□ 24 ore settimanali senza mensa  

     (2 rientri pomeridiani dalle14,30 alle16,30) 

                                                                      ……………………………………….…… 
                                                                                        firma 

 
 
 

 

PER I SOLI ISCRITTI FUORI BACINO 

 
Il/La sottoscritt…. …………………………….……………………………………. □ padre □ madre □ tutore 
dichiara di voler iscrivere il/la propri….. figli…. presso il Vostro Istituto per il seguente 

motivo: 
 

□ altri fratelli frequentanti il Vostro Istituto (classe…….…)o strutture scolastiche 

adiacenti; 

□ uno o entrambi i genitori lavorano in Via …………………………………………………………………. 

□ Nonni/parenti  residenti in Via ………………………………………………………………………………… 

□ Altri motivi (specificare) ……………………………………………………………………………………………. 

      …………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 
                                                                             
                                                                               …………………………………………………. 

                                                                                                 Firma       

                                                                        
Note: 
(1) licenza elementare, licenza media, attestato professionale, diploma di maturità, laurea 
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AUTORIZZAZIONE PER LE USCITE SUL TERRITORIO 

VALIDA PER TUTTO IL CICLO SCOLASTICO 
 

Il/La sottoscritt…. autorizza il/la propri…. figli…. a partecipare alle uscite 
didattiche e agli spostamenti, in orario di lezione, nell’ambito del 

Comune di Milano e dei Comuni limitrofi, per tutto il ciclo scolastico. 
La scuola garantisce l’adeguata vigilanza e l’assistenza didattica e 

provvederà ad avvisare la famiglia in tempo utile. 
        ………………………………………….. 
                                                                                                   firma 

 

 

Annotazioni eventuali che la famiglia desidera far conoscere 
alla scuola nell'interesse dell'alunno/a: 
……………………………………………………………………………………………………………… 

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

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

 
 

 

Altri indirizzi e recapiti telefonici per rintracciare la famiglia 

dell'alunno/a in caso di necessità: 

1. ……………………………………………………………………………… 

2. ……………………………………………………………………………… 

3. ……………………………………………………………………………… 

4. ……………………………………………………………………………… 

 
 

 

LIBERATORIA  FOTOGRAFICA  E  RIPRESE VIDEO 
VALIDA PER TUTTO IL CICLO SCOLASTICO 

 

Il/La sottoscritt… autorizza l’utilizzo delle immagini del… propri…..figli… , consegnate a scuola 

dalla famiglia stessa o realizzate nel corso della frequenza della Scuola Primaria e Secondaria 

di primo grado, all’interno dell’edificio scolastico o durante le uscite didattiche/viaggi 

d’istruzione, per la realizzazione di lavori programmati dai docenti. 

Ne vieta altresì l’uso in contesti che ne pregiudichino la dignità personale e il decoro. La posa e 

l’utilizzo delle immagini sono da considerarsi effettuate in forma del tutto gratuita. 

 

 

……………………………………………….. 
                                                                                                               firma 
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Gentile Signore/a, 
la informiamo che il D. L. n. 196/03 (Codice in materia di protezione dei dati personali) prevede che le persone fisiche 
siano tutelate rispetto al trattamento dei dati personali. Secondo il codice tale trattamento sarà improntato ai principi 
della correttezza, liceità e trasparenza, nonché di tutela del suo diritto alla riservatezza. 
Pertanto, ai sensi dell’art. 13 del Codice, le forniamo le seguenti informazioni: 
1. i dati personali da lei forniti, che riguardano l’alunno/a che usufruirà dei nostri servizi o i suoi familiari, verranno 
trattati esclusivamente per le finalità istituzionali della scuola, che sono quelle relative all’istruzione e alla formazione 
degli alunni e quelle amministrative ad esse strumentali, così come definite dalla normativa vigente (R.D. n. 653/’25, 
D. L. N. 297/’94, D.P.R. n. 275/’99, Legge n. 53/’03 e normativa collegata); 
2. i dati personali definiti come “sensibili” o come “giudiziari” dal suddetto codice, che lei ci fornisce e quelli che ci 
fornirà successivamente, saranno trattati dalla scuola secondo quanto previsto dalle disposizioni di legge e in 
considerazione delle finalità di rilevante interesse pubblico che la scuola persegue, in attesa del regolamento previsto 

obbligatoriamente dal Garante con provvedimento a carattere generale del 30/06/’05, a partire dal 01/01/’06. I dati 
sensibili sono, ai sensi dell’art. 4 del Codice, lettera d, quei dati personali “idonei a rivelare l’origine razziale od etnica, 
le convinzioni religiose, filosofiche o di altro genere, le opinioni politiche, l’adesione a partiti, sindacati, associazioni od 
organizzazioni a carattere religioso, filosofico, politico o sindacale, nonché i dati personali idonei a rivelare lo stato di 
salute e la vita sessuale”. I dati giudiziari sono quei dati personali idonei a rivelare procedimenti o provvedimenti di 
natura giudiziaria; 
3. il conferimento dei dati richiesti è obbligatorio poiché necessario alla realizzazione delle finalità istituzionali 
richiamate al punto 1; l’eventuale rifiuto a fornire tali dati potrebbe comportare il mancato perfezionamento 
dell’iscrizione e l’impossibilità di fornire all’alunno tutti i servizi necessari per garantire il suo diritto all’istruzione e alla 
formazione; 
4. il trattamento sarà effettuato sia con modalità manuali che mediante l’uso di procedure informatiche; 
5. i dati sensibili e giudiziari non saranno oggetto di diffusione; tuttavia, in attesa di regolamentazione, alcuni di essi 
potranno essere comunicati ad altri soggetti pubblici nella misura strettamente indispensabile per svolgere attività 
istituzionali previste dalle vigenti disposizioni in materia sanitaria o giudiziaria; 
6. i dati personali diversi da quelli sensibili e giudiziari potranno essere comunicati esclusivamente a soggetti pubblici 
se previsto da disposizioni di legge o regolamento, in caso contrario potranno essere trattati attivando la procedura 
prevista dall’art 39 del Codice; i dati relativi agli esiti scolastici degli alunni potranno essere pubblicati mediante 
affissione all’albo della scuola secondo le vigenti disposizioni in materia; 
7. ai sensi dell’art.96 del Codice, ferma restando la tutela della riservatezza dell’alunno di cui all’art. 2, comma 2, del 
D.P.R. 24/06/’98, n. 249, al fine di agevolare l’orientamento e la formazione dell’ alunno per il quale si richiede 
l’iscrizione, i dati relativi agli esiti scolastici, intermedi e finali, e altri dati personali diversi da quelli sensibili o giudiziari, 
potranno essere comunicati o diffusi, anche a privati e per via telematica. La comunicazione avverrà esclusivamente a 
seguito di sua richiesta e i dati saranno poi trattati esclusivamente per le predette finalità; 
8. il titolare del trattamento è la D.S. Prof.ssa Micaela Francisetti; 
9. il responsabile del trattamento è la docente Cinzia Cavallo 02.884 44696  e-mail: cinzia.cavallo@email.it  

 
Lei potrà rivolgersi al titolare o al responsabile del trattamento per far valere i suoi diritti, così come 
previsto dall’art. 7 del Codice, che si riporta integralmente: 
 
 Art. 7 (Diritto di accesso ai dati personali ed altri diritti) 

1. L’interessato ha diritto di ottenere la conferma dell’esistenza o meno di dati personali che lo riguardano, anche 
se non ancora registrati, e la loro comunicazione in forma intelligibile. 

2. L’interessato ha diritto di ottenere l’indicazione: 
a. dell’origine dei dati personali; 
b. delle finalità e modalità del trattamento; 
c. della logica applicata in caso di trattamento effettuato con l’ausilio di strumenti elettronici; 
d. degli estremi identificativi del titolare, dei responsabili e del rappresentante designato ai sensi 

dell’art. 5, comma 2; 
e. dei soggetti o delle categorie di soggetti ai quali i dati personali possono essere comunicati o che 

possono venirne a conoscenza in qualità di rappresentante designato nel territorio dello Stato, di 
responsabili o incaricati. 

3. L’interessato ha diritto di ottenere: 
a. l’aggiornamento, la rettificazione ovvero, quando vi ha interesse, l’integrazione dei dati; 
b. 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; 

c. 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, eccettuato il 
caso in cui tale adempimento si rivela impossibile o comporta un impiego di mezzi manifestamente 
sproporzionato rispetto al diritto tutelato. 

4. L’interessato ha diritto di opporsi, in tutto o in parte: 
a. per motivi legittimi al trattamento dei dati personali che lo riguardano, ancorché pertinenti allo scopo 

della raccolta; 
b. al trattamento di dati personali che lo riguardano a fini di invio di materiale pubblicitario o di vendita 

diretta o per il compimento di ricerche di mercato o ci comunicazione commerciale. 
 
Dichiaro di aver ricevuto l’informativa di cui all’art. 13 del D.L. n. 196/’03. 
         Firma: ……………………….. 
 
Richiedo, come previsto dal punto 7 dell’informativa, che i dati relativi agli esiti scolastici dell’alunno siano trattati in 
relazione alle finalità di cui all’art. 96 del D. L. n. 196/’03 al fine di agevolare l’orientamento e la formazione 
dell’alunno. 
 
         Firma: ………………………. 
 
 

mailto:cinzia.cavallo@email.it
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Allegato scheda E 

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

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:________________________________ _________________________________________ 
Genitore o chi esercita la potestà per gli alunni delle scuole dell’infanzia, primarie e secondarie di I grado (se minorenni) 

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) 

Data ___________________ 

Scuola _________________________________________________ Classe _____ Sezione ______ 
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”. 

 

 

 

 

Allegato scheda F 

Modulo integrativo per le scelte degli alunni che non si avvalgono 
dell’insegnamento della religione cattolica 

Alunno __________________________________________________ 

La scelta operata ha effetto per l’intero anno scolastico cui si riferisce. 

 

A) ATTIVITÀ DIDATTICHE E FORMATIVE  
B) ATTIVITÀ DI STUDIO E/O DI RICERCA INDIVIDUALI CON ASSISTENZA DI 

PERSONALE DOCENTE  
C) NON FREQUENZA DELLA SCUOLA NELLE ORE DI INSEGNAMENTO DELLA 

RELIGIONE CATTOLICA  
 
(La scelta si esercita contrassegnando la voce che interessa) 
Firma:______________________________________ 
Studente 

________________________________________ 
Controfirma del genitore o di chi esercita la potestà dell’alunno minorenne frequentante un istituto di istruzione secondaria di II 

grado che abbia effettuato la scelta di cui al punto D), a cui successivamente saranno chieste puntuali indicazioni per iscritto in ordine 

alla modalità di uscita dell’alunno dalla scuola, secondo quanto stabilito con la c.m. n. 9 del 18 gennaio 1991. 

Data ______________________ 
 


