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MODULO PERFEZIONAMENTO ISCRIZIONE SCUOLA SECONDARIA

Il/La sottoscritto/a ____________________________________________________________
□ genitore	□ tutore	□ affidatario	□ responsabile di comunità
dell’alunno _________________________________________________________________
classe _______ sez. _______ 
plesso: □ SECONDARIA DI I GRADO

sottoscrivo i seguenti moduli:

A. LIBERATORIA PER LA REALIZZAZIONE DI RIPRESE VIDEO E FOTOGRAFICHE (Legge 196/2003 Codice in materia di protezione dei dati personali, Regolamento (UE) 2016/679)
□ Autorizzo	□ Non Autorizzo
la Scuola a riprendere l’alunno/a nei vari momenti della giornata scolastica, oppure in occasione di uscite didattiche, da solo/a, con i compagni, con insegnanti ed operatori scolastici.
Autorizzo inoltre la Scuola frequentata dal minore alla pubblicazione gratuita delle immagini e/o video suddetti in formato cartaceo, mostre video/fotografiche, dibattiti, attività didattiche, seminari tematici. Tale utilizzo s’intende senza alcun corrispettivo.
Tale autorizzazione deve ritenersi valida per l’intera permanenza dell’alunno/a nell’Istituto Comprensivo.

Firma di entrambi i genitori o tutori 

________________________________           _______________________________ 	

In caso di firma di un solo genitore, il/la sottoscritto/a, consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilasci dichiarazioni non corrispondenti a verità, ai sensi del DPR 445/2000, dichiara di aver effettuato la scelta/richiesta in osservanza delle disposizioni sulla responsabilità genitoriale di cui agli artt. 316, 337, 337 ter e 337 quater del codice civile, che richiedono il consenso di entrambi i genitori. 

Firma del genitore ________________________________


B. MODULO INTEGRATIVO PER GLI ALUNNI CHE NON SI AVVALGONO DELL’INSEGNAMENTO DELLA RELIGIONE CATTOLICA (C.M. n. 122 del 09/05/1991)
La scelta è definitiva per tutto il periodo di permanenza alla scuola secondaria di I grado
· Attività di studio e/o ricerca individuale con assistenza di personale docente
· Attività didattiche e formative con valutazione ai fini didattici (l’opzione verrà attivata solo in presenza di organico aggiuntivo.

Firma di entrambi i genitori o tutori 

________________________________           _______________________________ 	

In caso di firma di un solo genitore, il/la sottoscritto/a, consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilasci dichiarazioni non corrispondenti a verità, ai sensi del DPR 445/2000, dichiara di aver effettuato la scelta/richiesta in osservanza delle disposizioni sulla responsabilità genitoriale di cui agli artt. 316, 337, 337 ter e 337 quater del codice civile, che richiedono il consenso di entrambi i genitori. 

Firma del genitore ________________________________

C. DICHIARAZIONE AI SOLI FINI DELLA COMPILAZIONE DEGLI ELENCHI DEGLI ELETTORI DEGLI ORGANI COLLEGIALI

Dichiaro sotto la mia responsabilità che il diritto di potestà sull’alunno/a è esercitato da:
□ entrambi i genitori 
□ solo padre	 
□ solo madre	
□ tutore	
□ affidatario	
□ responsabile di comunità

Dati del Padre
Cognome _______________________________ Nome _______________________________
Data e luogo di nascita _________________________________________________________
Residenza ___________________________________________________________________
Cell. ________________________________
E-mail ________________________________

Dati della Madre
Cognome _______________________________ Nome _______________________________
Data e luogo di nascita _________________________________________________________
Residenza ___________________________________________________________________
Cell. ________________________________
E-mail ________________________________

Dati dell’eventuale Tutore / affidatario / responsabile di comunità
Cognome _______________________________ Nome _______________________________
Data e luogo di nascita _________________________________________________________
Residenza ___________________________________________________________________
Cell. ________________________________
E-mail ________________________________








D. DATI ALUNNO (utili per INVALSI)

Cognome _________________________________Nome ______________________________
Data e luogo di nascita _________________________________________________________
Classe
Data di arrivo in Italia (alunni non nati in Italia)
Frequenza asilo nido: □ SI	□ NO	Frequenza scuola infanzia:   □ SI	  □ NO

E. DATI GENITORI (utili per INVALSI)

	Luogo di nascita:
	Padre
	Madre

	Italia
	□
	□

	Unione Europea
	□
	□

	Paese Europeo non UE
	□
	□

	Altro
	□
	□

	Titolo di studio:
	
	

	Licenza elementare
	□
	□

	Licenza media
	□
	□

	Qualifica professionale
	□
	□

	Diploma di maturità
	□
	□

	Altro titolo superiore al diploma
	□
	□

	Laurea
	□
	□

	Professione:
	
	

	Disoccupato
	□
	□

	Casalinga
	□
	□

	Dirigente, docente universitario
	□
	□

	Imprenditore
	□
	□

	Libero professionista
	□
	□

	Impiegato, insegnante
	□
	□

	Operaio
	□
	□

	Pensionato
	□
	□





Data ______________ 

Firma di entrambi i genitori o tutori 

________________________________           _______________________________ 	
In caso di firma di un solo genitore, il/la sottoscritto/a, consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilasci dichiarazioni non corrispondenti a verità, ai sensi del DPR 445/2000, dichiara di aver effettuato la scelta/richiesta in osservanza delle disposizioni sulla responsabilità genitoriale di cui agli artt. 316, 337, 337 ter e 337 quater del codice civile, che richiedono il consenso di entrambi i genitori. 

Firma del genitore ________________________________
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