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ISTITUTO COMPRENSIVO - PADRE A. GEMELLI

C.so Lombardia, 98 – 10151 TORINO

MODULO D’ISCRIZIONE ALLA SCUOLA 
SECONDARIA I°
“ G. C.  POLA ”

Anno Scolastico 2012/2013
Il sottoscritto genitore ______________________________________________
nato a ____________________________________________il_________________
chiede l’iscrizione del __ propri__ figli__ a codesta Scuola Secondaria di Primo Grado per l’a.s. 2012/13 ai sensi dell’art. 7 comma  del decreto legislativo n. 59/2004.

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______________________Nome_______________________sesso_____

è nat__ a ________________________________________Provincia ___________  

Stato_________________ il ___________Cittadinanza_______________________ 

è residente a ___________________in Via/Corso___________________________ n°___________  C.A.P.________circoscrizione________FUORI ZONA    SI □    NO  □
	CODICE FISCALE   alunno/a      




N. Telefono Abitazione_______________________________________________________ 
N. Telefono   Madre __________________  N. Telefono  Padre_______________________

N. Tel. lavoro Madre _________________   N Tel. lavoro Padre ______________________
Altri Recapiti telefonici_______________________________________________________
(SOLO PER GLI  ISCRITTI  ALLA CLASSE  1^)
· proviene dalla Scuola Primaria ________________________________________________
Classe ______ Sez.____Via_____________________ Città ___________________________
(SOLO PER GLI  ISCRITTI  ALLA  CLASSE   2^ -  3^)

· proviene dalla  Scuola Secondaria di I° __________________________________________
Classe _____ Sez._____Via_______________________Città __________________________
LINGUE STRANIERE  studiate____________________________________________________
E’ stato sottoposto alle vaccinazioni obbligatorie:             (  SI              (  NO
Il minore è in situazione di disabilità certificata :              (  SI              (  NO
Note bene:  la domanda d’ iscrizione dovrà  essere compilata in tutte le sue parti e corredata dalla documentazione richiesta ( vedi  allegati).
TEMPO SCUOLA  :
I genitori hanno l’ opportunità di scegliere tra i seguenti tempi scuola:
         Sezione a  30  ore settimanali                 



(

 (Sabato libero)   2  RIENTRI pomeridiani :un rientro  fino alle ore 17









    un rientro  fino alle ore 16
    
         Sezione tempo prolungato  a  36 ore settimanali      


  (
         (comprese ore mensa)     

(Sabato libero)     3  RIENTRI pomeridiani: due rientri fino alle ore 17








      un  rientro fino alle ore 16
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In subordine, nel caso in cui non fosse possibile soddisfare la scelta della famiglia, l’ alunno verrà inserito in un altro indirizzo disponibile secondo i criteri stabiliti.
A completamento dell’orario scolastico sarà possibile iscrivere 
i propri figli a “Pomeriggio in Pola”, come da volantino allegato.               
CONSUMAZIONE PASTI NEI GIORNI DI RIENTRO
Dichiaro che mio figlio/figlia  per l’ anno scolastico 2012/13 :

A
   CONSUMERA’  IL  PASTO  A  CASA 
B
⁯   USUFRUIRA’ DEL SERVIZIO MENSA (OBBLIGATORIO per il TEMPO PROLUNGATO)
C                   ⁯   CONSUMERA’  IL PRANZO A SACCO NEI LOCALI DELLA SCUOLA
Per chi consumerà il pasto a scuola è previsto il versamento di una quota per l’ assistenza
ai pasti.
Torino,  ___________________                    FIRMA___________________​​​_______
DATI ANAGRAFICI  GENITORI:
PADRE: COGNOME _____________________________NOME________________________​​​​
LUOGO DI NASCITA E PROVINCIA ______________________________________________

STATO _______________________CITTADINANZA_________________________________

DATA DI NASCITA __________ TITOLO DI   STUDIO________________________________

CODICE FISCALE 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


CONDIZIONI LAVORATIVE:   OCCUPATO                            (  SI              (  NO                                
PROFESSIONE:______________________________________________________________            
ORARIO DI LAVORO:   __________________________________________________
MADRE: COGNOME _____________________________NOME________________________​​​​
LUOGO DI NASCITA E PROVINCIA ______________________________________________

STATO ________________________CITTADINANZA________________________________

DATA DI NASCITA __________ TITOLO DI   STUDIO________________________________

CODICE FISCALE 

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


CONDIZIONI LAVORATIVE:   OCCUPATA                            (  SI              (  NO                                

PROFESSIONE_______________________________________________________________            
ORARIO DI LAVORO:____________________________________________________
FRATELLO/SORELLA:  NOME _______________COGNOME__________________________

LUOGO DI NASCITA E PROVINCIA_______________________DATA DI NASCITA _________

CLASSE E SCUOLA FREQUENTATA_______________________________________________
FRATELLO/SORELLA: NOME _______________COGNOME__________________________

LUOGO DI NASCITA E PROVINCIA_______________________DATA DI NASCITA _________

CLASSE E SCUOLA FREQUENTATA_______________________________________________ 

	SEZIONE    RIGUARDANTI   ALUNNI   STRANIERI
LINGUA PARLATA IN FAMIGLIA

ITALIANO e  LINGUA STRANIERA              ( 
QUALE _______________________________________

SOLO   LINGUA STRANIERA

        ( QUALE________________________________________
SOLO PER I MINORI STRANIERI:
ARRIVATO/A IN ITALIA PRIMA DEL COMPIMENTO DEL 6° ANNO DI ETA’:  
   □    SI     □     NO    data di arrivo in Italia  ____(giorno) _____(mese)_____(anno)
E’ ARRIVATO SUCCESSIVAMENTE?    
   □    SI     □     NO    data di arrivo in Italia  ____(giorno) _____(mese)_____(anno)


	


Data ________________                                      ________________________________
Firma di autocertificazione (leggi 15/98, 127/97 131/98) da sottoscrivere al momento della presentazione della domanda alla scuola
Il sottoscritto dichiara di essere consapevole che la scuola può utilizzare i dati contenuti nella presente autocertificazione esclusivamente nell’ambito e per i fini istituzionali propri della Pubblica Amministrazione (D.L.vo n. 196/2003 “Tutela della privacy” art. 27).

Data___________________                 

            Firma ______________________________
Allegato Modello B

MODULO PER L’ESERCIZIO DEL DIRITTO DI SCEGLIERE SE AVVALERSI O NON AVVALERSI DELL’INSEGNAMENTO DELLA RELIGIONE CATTOLICA.
ALUNNO/A___________________________________________________________
La scelta operata all’atto dell’iscrizione ha effetto per l’intero triennio.
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  nei casi 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

   (
Data__________



                  FIRMA ________________________
Firma di autocertificazione (leggi 15/98,   127/97 131/98)da sottoscrivere al momento  della presentazione della domanda a scuola

Art. 9 n. 2 dell’Accordo , con protocollo addizionale, tra la Repubblica Italiana e la Santa Sede firmato il 18 febbraio 1884, 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  Modello  C

MODULO INTEGRATIVO PER LE SCELTE DEGLI ALUNNI CHE NON SI AVVALGONO DELL’INSEGNAMENTO DELLA RELIGIONE CATTOLICA.

ALUNNO/A__________________________________________________________________

A) ATTIVITA’  DIDATTICHE  E  FORMATIVE                                       

   (
B) ATTIVITA’ DI  STUDIO  E/O DI RICERCA INDIVIDUALE

 
   (
      CON ASSISTENZA DI PERSONALE DOCENTE                  

C) ENTRATA POSTICIPATA O USCITA ANTICIPATA



            (
     (Nel caso in cui l’ora di religione sia inserita come prima o ultima ora di lezione*)
   
     Se l’ entrata posticipata o l’uscita anticipata non fossero possibili, opto per :

(  SCELTA “A”

(  SCELTA “B”





       



         FIRMA
Data_____________



______________________________

Firma di autocertificazione (leggi 15/98, 127/97 131/98) da sottoscrivere al momento  della presentazione della domanda alla scuola.

       Sezione   MUSICALE    a      32 ore settimanali                     (


          3  RIENTRI pomeridiani: due rientri fino alle ore 17  per tutta la classe


        (Sabato libero)                       un rientro individuale per lo studio dello strumento


 


 SECONDA OPZIONE : qualora l’alunno non dovesse superare la prova attitudinale


(   TEMPO A  30 ORE                          (  TEMPO A 36 ORE


Si fa presente che a ciascun alunno verrà assegnato uno dei seguenti strumenti:


CHITARRA, CLARINETTO, PIANOFORTE, VIOLINO.


Il genitore si impegna a presentare il proprio figlio/a alla Prova Attitudinale che  si terrà in marzo/aprile.











