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padre 
madre 
tutore 

Il/la sottoscritto/a  _____________________________________  
                 Cognome e nome del genitore e di chi ne fa le veci 

 
 
dell’alunno/a ________________________________________________ 
      Cognome e nome dell’alunno 

 
 
 

Foto 
Alunno 

CHIEDE 
 

l’iscrizione dello/a stesso/a alla classe PRIMA  per l’anno scolastico 2010 - 2011 
 

DICHIARA 
 

 di essere interessato/a al corso di studi (barrare la casella prescelta): 
 
 
 
�  LICEO SCIENTIFICO - OPZIONE SCIENZE APPLICATE 
 
ISTITUTO TECNICO INDIRIZZO “AGRARIA,  AGROALIMENTARE E AGROINDUSTRIA” 

� ARTICOLAZIONE “PRODUZIONE E TRASFORMAZIONE” 

� ARTICOLAZIONE “GESTIONE DELL’AMBIENTE E TERRITORIO” 

� ARTICOLAZIONE “VITICOLTURA ED ENOLOGIA” 
 

�  ISTITUTO PROFESSIONALE AGRARIO 
Indirizzo: Servizi per l’agricoltura e lo sviluppo rurale. 

   
 
 
Firma dell’alunno ________________     Firma del genitore ________________ 

DOMANDA DI ISCRIZIONE 



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’alunno/a ______________________________________  _________________________ 
                    Cognome e nome                                                 Codice fiscale 
− è nato/a a ____________________________________________ il _________________ 

− è cittadino       italiano       altro (indicare nazione) _________________________________ 
SOLO PER GLI STUDENTI STRANIERI:  

Data ingresso in Italia______________ Data prima iscrizione nella Scuola italiana______________ 

Nazionalità del padre ______________________ Nazionalità della madre _____________________ 

− è residente a ______________________fraz.___________________ cap______pr. ____  

In Via/Piazza _____________________________________________________ n. ____    

Telefono ______________________  E-mail della famiglia _______________________   

Cellulare padre_______________________ Cellulare madre_______________________  

− proviene dalla scuola _____________________________________________________ 

ove ha frequentato la classe ______sez.______ 

Lingua straniera    studiata _________________  richiesta _________________ 
  

− che la propria famiglia è composta da: 
 

PADRE o TUTORE 
Cognome e nome    _____________________________________________________________ 
 
Data di nascita   _____________ Comune di nascita  __________________________________ 
 
Codice Fiscale 
 
MADRE o TUTRICE 
Cognome e nome    ____________________________________________________________ 
 
Data di nascita   ______________ Comune di nascita _________________________________ 
 
Codice Fiscale 

- è stato sottoposto alle vaccinazioni obbligatorie        si            no 

Presso la USL di ________________________________________________________ 

Data _________________  ________ _______________________________ 
Firma di autocertificazione (Leggi 15/98 127/97 131/98) da sottoscrivere 
al momento della presentazione della domanda all’impiegato della Scuola 

 
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. 

                

                

_________________________________ __________________________________________ ___________ 

_________________________________ __________________________________________ ___________ 

_________________________________ __________________________________________ ___________ 

_________________________________ __________________________________________ ___________ 

(Cognome e Nome) (luogo e data di nascita) (parentela) 

Altri parenti che concorrono a formare il nucleo familiare 



 
 
Le comunicazioni devono essere inviate a:  
 
 

Cognome _______________________________  Nome______________________ 
                                          
Via/Piazza _________________________ n. ____    
 
Comune_________________________fraz.____________________ cap______pr. ____  

 
Le variazioni di residenza e/o domicilio devono essere comunicate all’Istituto  

entro 15 giorni dal momento della variazione stessa 
 
 
 
Esercizio del diritto di scegliere se avvalersi o non avvalersi dell’insegnamento della 
religione cattolica per l’anno scolastico 2010/2011 
 
Premesso che lo Stato assicura l’insegnamento della religione cattolica nelle scuole di o-
gni ordine e grado in conformità all’Accordo che apporta modifiche al Concordato Late-
ranense (art.9.2), il presente modulo costituisce richiesta all’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 riferi-
sce e per i successivi anni di corso in cui sia prevista l’iscrizione d’ufficio, fermo restan-
do, 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:____________________________________ 
Studente 
 
Si precisa che la scelta tra le attività alternative all’insegnamento della religione cattoli-
ca va effettuata all’inizio delle lezioni 
 
Art. 9.2 dell’Accordo, con protocollo addizionale, tra la Repubblica Italiana e la Santa Sede firmato il 18 febbraio 1984, ra-
tificato 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 sce-
gliere 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”. 

padre madre tutore 



 

 

ANNOTAZIONI 

Il sottoscritto, compatibilmente con le diverse tipologie di corsi che sarà possibile attivare nel 

rispetto dei criteri di formazione delle classi (espressi dal collegio docenti in base a eventuali 

sorteggi effettuati), esprime il desiderio di essere inserito nella classe con i seguenti studenti 

preiscritti: 

(MASSIMO 2) 

 

1) ___________________________________________ 

2) ___________________________________________        

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Data _______________     Firma del genitore ________________ 


