
 

 

DOMANDA DI ISCRIZIONE  
ALLA SCUOLA DELL’INFANZIA di COLORNO 

A.S. 2026/2027 
Al Dirigente Scolastico 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
  
  DATI SULL’ALUNNO/A 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
   Il sottoscritto, presa visione dell’informativa resa dalla scuola ai sensi dell’art.13 del D.L. 196/2003, dichiara di essere   
  
   
   Data_________________   Firma 1. _______________________________ 2. _______________________________ 
   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. 

 
_l_ sottoscritt_ ___________________________________    Genitore      Tutore     Affidatario 

(Cognome e nome) 
CHIEDE 

  l’iscrizione dell’alunno/a _________________________________________________ 

  alla Scuola dell’Infanzia di Colorno per l’anno scolastico 2026/2027 

oppure chiede 
 

  di avvalersi dell’anticipo (per i nati entro il 30 aprile 2024) subordinatamente alla disponibilità  
         dei posti e alla precedenza dei bambini che compiono tre anni entro il 31 dicembre 2026 

A tal fine, dichiara, in base alle norme di snellimento dell’attività amministrativa e consapevole delle 
responsabilità cui va incontro in caso di dichiarazione non corrispondente al vero, che 
 
L’alunn_ _______________________________________ C.F.  _______________________________    
 
È nat_ a ________________________________________ il _________________________________ 
      
È cittadino:   Italiano       altro(indicare)______________________________________________  
  
È residente a ______________________(Prov._____) in Via/Piazza____________________________   
 
È domiciliato a _____________________________ in   Via __________________________________  
 
Telefono/Cellulare _____________________ 2°_____________________ Mail __________________ 
 
Proviene dalla Scuola _________________________________________________________________ 
 
Alunno con disabilità:  SI     NO 
 
Che la propria famiglia convivente è composta da: 
 
PADRE ______________________________ nato il _________________ a ____________________ 
 
MADRE ______________________________ nata il ________________ a _____________________ 
 
Fratelli/sorelle ________________________ nat_ il _________________ a ____________________ 
 
Fratelli/sorelle ________________________ nat_ il _________________ a ____________________ 
 
Data______________________   _______________________________________ 

  Firma di autocertificazione (leggi 15/98 127/97 131/98) da sottoscrivere 
 al momento della presentazione della domanda all’impiegato della scuola 

 



 
 

 

TEMPO SCUOLA 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Per chi ha frequentato l’Asilo Nido indicarne la provenienza 

              
    ______________________________________________________________________ 
 

 
AUTORIZZAZIONE USCITE IN ORARIO SCOLASTICO 
(La presente dichiarazione non esonera l’Istituto dalle responsabilità civili e penali previste 
dalla normativa in vigore) 
 Autorizzo mio/a figlio/a a partecipare alle uscite didattiche in orario scolastico previste nel percorso 

formativo e nei Piani di Studio Personalizzati, sia che esse siano effettuate usando l’autobus di linea, lo 
scuolabus, oppure a piedi nell’ambito comunale.  

 
Data________________ Firma 1. _____________________________2.  ___________________________ 
  
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.  
 
LIBERATORIA PER LA REALIZZAZIONE DI RIPRESE VIDEO E FOTOGRAFICHE 
(legge 196/2003 Codice in materia di protezione dei dati personali) 

Io sottoscritto/a, AUTORIZZO la scuola a riprendere mio/a figlio/a nei vari momenti della giornata 
scolastica, oppure in occasione di gite e visite d’istruzione, da solo/a, con i compagni, con insegnanti ed 
operatori scolastici, ai fini di: 
- Formazione, ricerca e documentazione dell’attività didattica. 
- Divulgazione della ricerca didattica e delle esperienze effettuate sotto forma di documento 
  in convegni e altri ambiti di studio. 
- Informazioni sulle attività scolastiche attraverso giornali/quotidiani o riviste anche in ambito nazionale 
  Tale utilizzo si intende senza alcun corrispettivo in mio favore o in favore dell’istituzione scolastica. 
Tale autorizzazione deve ritenersi valida per l’intera permanenza di mio/a figlio/a nell’Istituto 
Comprensivo. 
 
 
Data________________ Firma 1. ____________________________2.  ___________________________ 
 
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.  

 

Il sottoscritto consapevole dei vincoli organizzativi esistenti e dei criteri fissati dal Consiglio di Istituto, 
chiede che possa frequentare le attività didattiche con l’organizzazione e le caratteristiche di seguito 
indicate in ordine di preferenza (da 1 prima scelta - a 2 seconda scelta) 
 

      orario ordinario delle attività educative per 40 ore settimanali   
          (dalle ore 8.00 alle ore 16.00, dal lunedì al venerdì, mensa inclusa)   

  
N.B. Nel caso il numero delle domande di iscrizione sia superiore al numero dei posti disponibili, si costituirà 
una lista d’attesa sulla base dei requisiti indicati nel POF di Istituto.  
                                             
 
     SI    NO   SERVIZIO PRE-SCUOLA (verranno successivamente comunicati i termini di attivazione  
                          ed eventuali costi).                       
 
     SI    NO   TRASPORTO SCOLASTICO (servizio erogato dal Comune a pagamento). 
 

 
Data_________________ Firma 1.  ___________________________ 2. ___________________________ 
 
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.  



 
 

 

RELIGIONE CATTOLICA 
(D.Lgs. 297/94 artt. da 309 a 311) 

 
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 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 riferisce e per tutti i 
successivi anni di corso in cui sia prevista l’iscrizione d’ufficio, fermo restando, anche nelle modalità di 
applicazione, il diritto di scegliere ogni anno se avvalersi o non avvalersi dell’insegnamento della religione 
cattolica. 

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
Alla luce delle disposizioni del C.C. in materia di filiazione, la scelta, rientrando nella responsabilità 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                     Firma                     Firma 

________________________     1.  _______________________________ 2. _______________________________ 

 
 
Art. 9.2 dell’Accordo, con protocollo addizionale, tra la Repubblica Italiana e la Santa Sede firmato il 18/02/1984, 
ratificato con la L. 25/03/1985, n. 121, che apporta modificazioni al Concordato Lateranense dell’11/02/1929: 
“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 dal luogo ad alcuna forma di discriminazione”.  
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
Data                     Firma                       Firma 
 
________________________   1.  _________________________________________ 2. _____________________________________ 

 
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. Alla luce delle disposizioni del C.C. in materia di filiazione, la scelta, rientrando 
nella responsabilità 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. 

 

 

SCELTA DI AVVALERSI dell’insegnamento della religione Cattolica    
 

SCELTA DI NON AVVALERSI dell’insegnamento della religione Cattolica  
 

(La scelta si esercita contrassegnando la voce che interessa) 

ATTIVITA’ ALTERNATIVA ALL’INSEGNAMENTO DELLA RELIGIONE CATTOLICA 
 
 Attività didattiche formative (programmate dal Personale Docente) 
 
(La scelta si esercita contrassegnando la voce che interessa) 
 
 
 



 
 

 

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

 
 
 

ELETTORI DEGLI ORGANI COLLEGIALI 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
N.B. I dati rilasciati sono utilizzati dalla scuola nel rispetto delle norme sulla privacy, di cui al Regolamento definito con 
D.M. 7 dicembre 2006 n. 305. 

 
 
 
 
 
 
 
ALLEGARE alla domanda: 

 Copia del codice fiscale dell’alunno/a; 
 Copia del documento d’identità e del codice fiscale di entrambi i genitori; 
 N. 2 Foto alunno in formato tessera; 
 Autocertificazione della situazione lavorativa di entrambi genitori (vedi allegato da 

compilare); 
 Richiesta consenso genitori al trattamento dei dati personali (vedi allegato da compilare); 
 Criteri formazione graduatoria scuola dell'infanzia (vedi allegato).  

 
I Genitori si impegnano a comunicare tempestivamente ogni variazione dei dati 
inseriti nella domanda di iscrizione in particolare: indirizzi e recapiti telefonici per 
qualsiasi comunicazione, oltre alle variazioni del nucleo familiare e dell’esercizio 
della patria potestà. 

CONTRIBUTO VOLONTARIO 
Delibera del Consiglio di Istituto n. 3 del 11 ottobre 2022 
€ 40,00 per 1 figlio - € 60,00 per 2 figli o più figli 
Contributo genitori, finalizzato a coprire le spese obbligatorie di assicurazione, diario scolastico e 
quelle volontarie di funzionamento didattico amministrativo, fotocopie, carta, cancelleria.  
 

 
 
Il/La sottoscritto/a ______________________________________________________________ 
 

DICHIARA 
 
sotto la propria responsabilità che il diritto di potestà sul figlio è esercitato da: 

 
  Entrambi i genitori 
  Solo padre 
  Solo madre 
  Altra persona/Tutore: Nome ____________________Cognome _________________________ 

                                    Data di nascita _______________ Luogo _________________________     

                                    Residenza __________________________________________________ 

 
     Data        Firma                Firma 
 
______________   1.  ____________________________ 2. ______________________________ 
 
Firma congiunta se i genitori sono divorziati o separati (cfr.art.155 del codice civile, modificato dalla L.8/2/2006 
n.54); 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. 

 


