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DOMANDA DI ISCRIZIONE 
Al 1° anno della SCUOLA DELL'INFANZIA  di S. EULALIA 

AL DIRIGENTE SCOLASTICO 

Il/La sottoscritto/a ____________________________________________________________ 
☐ padre       ☐   madre          ☐   tutore 

dell’alunno/a________________________________________________________________ 
   

CHIEDE L’ISCRIZIONE 
                                                                                                                                                                                                     
dell_  stess_ alla  SCUOLA DELL'INFANZIA  di S. EULALIA per l’a.s. 2021/22  

Sezione: ☐  Piccoli    ☐ Medi      ☐ Grandi    
                                                         
 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__ (cognome e nome) ___________________________________________☐ M     ☐ F 

 
     Codice fiscale    

è nat__  a ________________________________ Prov. / Stato _____________ il __________ 

è cittadin__      ☐    italian__       ☐altro (indicare quale)________________________________ 

È RESIDENTE a ________________________________________________    Prov.  _______ 

via _____________________________  n. _____  tel.  ______________________________ 

cell.  __________________________________ 

Indirizzo e-mail: _____________________________________________________________ 

che la propria famiglia  è composta da:     (indicare solo genitori e/o fratelli che convivono) 

          Cognome e Nome                    luogo e data di nascita      cod.fiscale 
            (grado di parentela) 
     ________________________ _________________________ ________________________ 

     ________________________ _________________________ ________________________ 

     ________________________ __________________________ ________________________ 

     ________________________ __________________________ ________________________ 

     _______________________   __________________________ ________________________ 

	



 L'ALUNNO/A  intende avvalersi del servizio di : 
                                   (Barrare la voce che interessa) 

    	  -  MENSA:       		 	 SI        NO 

	  -  TRASPORTO:   	 	 SI        NO


         	  -  PRE/ ACCOGLIENZA:    	 SI        NO  


        	  -  POST/ ACCOGLIENZA:    	 SI        NO


MODULO PER L’ESERCIZIO DEL DIRITTO DI SCEGLIERE SE AVVALERSI O

NON AVVALERSI DELL’INSEGNAMENTO DELLA RELIGIONE CATTOLICA *


ALUNNO/A ________________________________________________________________________________


In conformità a quanto previsto dal Concordato Lateranense (art. 9.2), lo Stato assicura  
l’insegnamento della  religione cattolica nelle scuole di ogni ordine e grado. 

Il presente modulo costituisce richiesta se avvalersi o non avvalersi di detto insegnamento. 


La scelta si esercita contrassegnando la voce che interessa


 Scelta di avvalersi dell’insegnamento della religione cattolica	 	 


 Scelta di non avvalersi dell’insegnamento della religione cattolica  


Nel caso in cui non si avvalga dell’insegnamento della religione cattolica, chiede: 

Attività didattiche e formative  

Entrata posticipata, uscita anticipata (se possibile)     

Note: 
* La scelta operata all’atto dell’iscrizione ha effetto per l’intero anno scolastico cui si riferisce e,    
   ove non modificata, anche per i successivi anni scolastici. 

Firma di entrambi i Genitori __________________________     ___________________________ 

Scelta del tempo scuola 
Il/la  sottoscritto/a, in merito al tempo scuola e alla proposta di insegnamenti e attività attua le   

seguenti scelte:


orario ordinario delle attività educative a 40 ore settimanali  (dalle ore 8.00 alle ore 16.00)

             

orario ridotto a 25 ore settimanali   ( dalle ore 8.00 alle ore 13.00) 



          L'ALUNNO/A  

     	 □  ha frequentato la scuola dell'Infanzia  di _________________________________________________

              per anni ______________


	 □  non ha frequentato la scuola dell'Infanzia 


        □ ha fratelli iscritti in altre scuole e precisamente:


      cognome e nome        anno  di nascita                 tipo di scuola frequentata 
    

     ___________________________      _______________      _______________________________

 

    ___________________________      _______________      _______________________________


ALTRA PERSONA ESERCITANTE LA PATRIA POTESTÀ:  
indicare solo se non è componente del  nucleo familiare


 (cognome  nome) __________________________________________  (grado di parentela _______________________ )


 nato il  __________  a ________________________ residente  _______________________________________________  

 

 in via ___________________________________________________________     tel. ______________________________


 cell______________________________  email_____________________________________________________________


AUTORIZZAZIONE ALLA RIPRESA DI FOTO E FILMATI IN AMBITO SCOLASTICO 

Il/La sottoscritto/a   autorizzo/a la scuola a riprendere e utilizzare foto e/o filmati che ritraggono 
mio/a  figlio/a in ambito scolastico, da utilizzare per documentazione educativo/didattica e per 
ricordo di particolari eventi scolastici. 

                                                                   Firma______________________________________


DICHIARAZIONE DI CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI 

(Art. 13 del Regolamento UE 679/2016)	 

Il Trattamento dei dati forniti relazione all'utilizzo del servizio "Iscrizioni online" (di seguito "Servizio") è improntato ai 
principi di correttezza, liceità, trasparenza, adeguatezza, pertinenza e limitatezza rispetto alle finalità per cui sono trattati 
e di tutela della riservatezza e dei diritti.

I Titolari del trattamento intendono fornire informazioni circa il trattamento dei dati personali conferiti, ai sensi dell'art. 13 
del Regolamento UE n. 679/2016.


Data_________________________  Firma _____________________________________________  
                              
    Firma  _____________________________________________ 

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. 

	 	 	 

NOTA: I genitori sono invitati a segnalare, tramite colloquio riservato con il dirigente, eventuali 
esigenze educative e/o sanitarie del bambino.




CRITERI PER LA FORMAZIONE DELLA GRADUATORIA 
Delibera n.330 del 17/12/2019 

                                                         

                                      Scuola dell'Infanzia di S. Eulalia L.Perosi di Borso del Grappa


                                                  Anno scolastico 2021-2022 

L'Offerta Formativa della scuola dell'Infanzia prevede la suddivisione delle sezioni su base anagrafica: 

“Piccoli” 3 anni, “Medi” 4 anni, “Grandi” 5 anni.

La graduatoria si riferisce all'anno scolastico per il quale si richiede l'iscrizione entro la data fissata dal MIUR 
e si ritiene estinta al termine del percorso triennale della scuola dell’infanzia.

Le precedenze vengono così individuate: 

1.residente nel Comune di Borso in situazione di handicap;

2.residente in uno dei comuni dell'Istituto con disabilità, compatibilmente con il numero 
massimo di  alunni con disabilità per sezione, considerata la gravità;

3.residente nel Comune di Borso con un solo genitore con impegni di lavoro o di assistenza in 
famiglia (vedovo, separato, ragazza/o madre/padre);

4.residente nel Comune di Borso con fratelli/sorelle frequentanti il 1° o il 2° anno della Scuola 
dell’infanzia al momento dell’iscrizione;

5.residente nel Comune di Borso con priorità per i bambini provenienti da Sant’Eulalia e Borso 
capoluogo; 

6. residente in uno dei comuni dell’Istituto Comprensivo di Pieve del Grappa, diverso da Borso,

7.secondo gli stessi criteri definiti per i residenti (dal punto 3 al punto 5). Verrà data precedenza 
per i bambini che hanno almeno un genitore che lavora nel Comune di Borso o i nonni lì 
residenti;

8.residente in uno dei comuni dell’Istituto Comprensivo di Pieve del Grappa;

9.residente in un comune non appartenente all’Istituto Comprensivo di Pieve del Grappa in 
situazione di handicap, compatibilmente con il numero massimo di alunni con disabilità per 
sezione, considerata la gravità; 

10.residente in un comune non appartenente all'Istituto Comprensivo di Pieve del Grappa;

11.residente nel Comune di Borso e che compie tre anni entro il 30 Aprile dell'anno 
successivo;

12.residente in uno dei comuni dell'Istituto e che compie tre anni entro il 30 Aprile dell'anno 
successivo;

13.in caso di pari posizione nella graduatoria avrà la precedenza il/la bambino/a 
anagraficamente più grande;


NOTA: 

Il Dirigente si riserva di accettare l’iscrizione, al di là della graduatoria, di bambini con esigenze 
personali e/o familiari particolari, sentiti (se necessario) i servizi socio-assistenziali territoriali.

Gli iscritti oltre la data fissata dal MIUR verranno messi in coda alla graduatoria in ordine cronologico 
di arrivo della domanda. 

Data____________


Firma di entrambi i genitori             _______________________________        _________________________________
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