
 

 

 

 

DIR E ZIO NE D I DAT T ICA S TA TA LE  

3° CI R CO LO   
“G. RODARI” – POZZUOLI ( NAPOLI ) 

80078 (NA)- VIA MODIGLIANI 30 

TEL.081 5242460– TEL/FAX 081 3051996 

e-mail naee168006@pec.istruzione.it  

e_mail naee168006@istruzione.it 

www.3circolopozzuoli.it  

 

 

DOMANDA DI ISCRIZIONE SCUOLA PRIMARIA A.S. 2012\2013 
 

Al Dirigente Scolastico 

_l_  sottoscritt_  ____________________________________in qualità di    padre  madre  tutore 

    (cognome e nome) 
 

CHIEDE 

l’iscrizione  dell’alunn_  ________________________________________________________ 
                                           (cognome e nome) 

alla classe prima della scuola primaria di codesta istituzione scolastica, per l’anno scolastico           

2012/2013 al plesso  Svevo     □    Rodari   □ 

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)                                                         (codice fiscale) 

- è nat_  a _________________________________ Prov. (__________)  il   _____________________ 
- è cittadino    □ italiano     □ altro (indicare quale)  _________________________________________     

- è residente in Via/Piazza________ ____________________________________________ n. ______   

C.A.P.______________Comune __________________________________________ Provincia (____) 

- tel._____/______________ cell. ______________  

 è stato sottoposto alle vaccinazioni obbligatorie    □ si       □ no 

 alunno diversamente abile   □ no      □ si      tipologia________________________________  

 che non è iscritto ad altra scuola  

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

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

1    

2    

3    

4    

5    

6    

Data ________________________                            _________________________________ 

Firma di autocertificazione (Leggi 15/1968 ,127/1997,  131/1998)  
da apporre al momento della presentazione della domanda  all’impiegato della 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 (Decreto legislativo 30 giugno 2003, n. 196). 

Data ____________________                                               firma ____________________________________________  
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Il  sottoscritto ____________________________  genitore dell’alunno _________________________ 

proveniente dalla scuola ………………………………………………classe ………sez.………. sulla 

base delle opportunità educative offerte dalla scuola, consapevole dei criteri fissati dal Consiglio di 

Circolo e dei vincoli esistenti, che potrebbero non permettere l’accettazione piena di tutte le richieste, 

CHIEDE di avvalersi 

 □      dell’anticipo ( per i nati tra il 1° Gennaio al  30 aprile 2007 ) 

 

ESPRIME LA SEGUENTE SCELTA 
 

Indica in ordine di preferenza (da 1 – prima scelta - a 3) 

 □      25 ore settimanali     

  □     27 ore settimanali ( preferenza subordinata alla disponibilità di servizi e strutture e con  

            pagamento del servizio mensa) 

  □     tempo pieno per 40 ore settimanali (preferenza subordinata alla presenza di servizi e strutture e  

            alla disponibilità di organico e con  pagamento del servizio mensa) 

 
) 

 

Data _____________                                                      firma _________________________________ 

 

               
              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 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. 

 

..l… sottoscritt…  a conoscenza del diritto, riconosciuto dallo Stato, della libera scelta 

dell’insegnamento della religione cattolica (art. 9.2 del Concordato 18.02.1984 ratificato con Legge 

25.03.1985) 
CHIEDE   che …l… propri… figli… possa 

 

□ avvalersi dell’insegnamento della religione cattolica                                                                          

□ non avvalersi dell’insegnamento della religione cattolica                                                             

                                                                               
                                                                                    Firma del genitore _____________________________   

    
Nel caso in cui non si avvalga dell’Insegnamento della Religione Cattolica 

                                                    

CHIEDE  il seguente insegnamento alternativo 

 

□ attività didattiche e formative (da valutare)                                                                        

□ attività di studio e/o ricerche individuali assistite                                                                    

□ uscita dalla scuola                                                                                                                            

     
                                                                                    Firma del genitore _____________________________   

 



 

 

                      

AL  DIRIGENTE  SCOLASTICO  DEL 3° CIRCOLO DIDATTICO 

POZZUOLI – NAPOLI 

AUTORIZZAZIONE PER USO FOTOGRAFIE E/O FILMATI 
 

 

Il sottoscritto.______________________________________________________________________________ 

 
Nato il ______/_______/_______, a _________________,in provincia di (_______), 

 

Residente a __________________________________________________,in provincia di (_______)________ 
 

La sottoscitta:______________________________________________________________________________ 

 
Nata il ______/_______/_______, a _________________,in provincia di (_______), 

 

Residente a __________________________________________________,in provincia di (_______)________ 

 
Genitori/Tutori legali 

 

Dell’alunno/a:_____________________________________________________________________________ 
 

Scuola___________________________________________________________________________________ 

 

 
AUTORIZZANO 

 

Con la presente, il 3° Circolo di Pozzuoli a riprendere con fotografie e/o video__/__propri__ 
Figl__nei vari momenti della giornata scolastica, oppure in occasione di gite, visite guidate, viaggi di istruzione, 

spettacoli e manifestazioni ,ecc., da sol__, con i compagni, con gli insegnanti e gli operatori scolastici; 

 
AUTORIZZANO 

 

Inoltrare alla pubblicazione di foto e video relativi al proprio/a figlio/a esclusivamente ai fini di documentazione 

e pubblicizzazione dell’ attività didattica, inclusi anche la pubblicizzazione sul sito internet della scuola, su 
mezzi di stampa e televisivi. 

Tale autorizzazione si intende gratuita e senza limiti di tempo, fatto salvo il diritto dei genitori/tutori legali, in 

qualunque momento, di chiedere che il materiale attinente il/la proprio/a figlio/a venga eliminato dagli spazi 
scolastici in cui sia stato eventualmente esposto. 

 

 
Data______________________________________ 

 

 

                                                                             Firma del padre/tutore legale__________________________ 
 

 

                                                                             Firma della madre/tutrice legale________________________ 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

AL  DIRIGENTE  SCOLASTICO  DEL 3° CIRCOLO DIDATTICO 

POZZUOLI – NAPOLI 
 

Scheda informativa recapiti ed indirizzi 

 

 

PADRE _________________________________TELEFONO________________CELL______________  

 
INDIRIZZO___________________________________________________________________________ 

 

MADRE _________________________________TELEFONO________________CELL______________  

 
INDIRIZZO___________________________________________________________________________ 

 

In caso di emergenza e nel momento in cui i genitori non fossero reperibili chiamare: 
 

1. ___________________________________________________________________________________ 

 
2. ___________________________________________________________________________________ 

 

3. ___________________________________________________________________________________ 

 
DATA____________________________ 

 

         ________________________________ 

Firma di autocertificazione (Leggi 15/1968 ,127/1997,  131/1998)  

da apporre al momento della presentazione della domanda  all’impiegato della scuola 

 
 

N.B. Allegare alla domanda la ricevuta del versamento di euro 12.00 effettuato sul C/C postale n. 11572807 

intestato a 3° Circolo Didattico di Pozzuoli causale “Contributo volontario genitori assicurazione scolastica”. 
Si ricorda che il contributo volontario genitori, per delibera del Consiglio di Circolo, sarà destinato all’ 

assicurazione scolastica a.s 2012/2013 e all’ampliamento dell’offerta formativa. 

 

 

 

 

 
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 (Decreto legislativo 30 giugno 2003, n. 196). 

Data ___________________               firma _________________________________ 


