
DOMANDA DI ISCRIZIONE 

 

Al Presidente della scuola dell’Infanzia Comunale “E. de Magistris” di Bagnolo Cremasco 

_l_ sottoscritt_  ____________________________________ in qualità di □ padre □ madre □ tutore 

(cognome e nome) 

Codice fiscale_______________________________________________________ 

residente a _______________________________________________   (prov.)  _____________ 

 via/piazza ______________________________________  n. _____  tel. ____________________ 

CHIEDE 

l’iscrizione dell’alunn_    _____________________________________________________ 

                                                                                   (cognome e nome) 

alla sezione _____________________________di codesta scuola, per l’anno scolastico 2012/2013. 

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__  ______________________________________________________________________ 

- codice fiscale____________________________________________________________________ 

- è nat__ a _________________________________________  il  ___________________________ 

- è cittadino  □ italiano   □ altro (indicare quale) _____________________________________ 

- è residente a _______________________________________________   (prov.)  _____________ 

   via/piazza ______________________________________  n. _____  tel. ____________________ 

- è stato sottoposto alle vaccinazioni obbligatorie  □ sì □ no  

- di scegliere di avvalersi / non avvalersi dell’insegnamento della religione cattolica. 

La propria famiglia, oltre all’alunn__ , è composta da: 

1. ______________________________   _________________________  ____________________ 

2. ______________________________   _________________________  ____________________ 

3. ______________________________   _________________________  ____________________ 

4. ______________________________   _________________________  ____________________ 

5. ______________________________   _________________________  ____________________ 

   (cognome e nome)          (luogo e data di nascita)             (grado di parentela) 

___________________________   ______________________________________ 

             data         firma 

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.Lgs. 

30.062003, n. 196 "Codice in materia di protezione dei dati personali"). 

Data ______________________________  Firma ______________________________________________ 

  


