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DOMANDA DI ISCRIZIONE alla SEZIONE PRIMAVERA a.s. 2024/2025 
 

 
SI CHIEDE GENTILMENTE DI COMPILARE LA DOMANDA IN STAMPATELLO 

 
Il/La sottoscritto/a …………………………………………………………….……..  padre    madre     tutore  

Cognome                       Nome 
 

dell’alunno/a………………………………………………………………………………………………………………………. 

Cognome Nome 

CHIEDE 
 

l’iscrizione dello/a stesso/a          per l’a.s. 2024/2025 non avendola presentata in alcuna altra scuola 
 

Sono ammessi alla frequenza della Sezione Primavera i bambini che compiono 24 mesi entro il 31 dicembre 
dell’anno scolastico di riferimento, che non abbiano superato il terzo anno di età ed in ogni caso i bambini che 
compiono i 24 mesi tra il 1° gennaio ed il 31 dicembre.  

DICHIARA 
 

che il/la figlio/a per il quale si richiede la presente iscrizione 
 

 che è nato/a a …………………………………………………………………il……………….…………… 

Codice fiscale 

➢ Ha cittadinanza italiana  ha cittadinanza non italiana  (indicare quale)  ………………… 
➢ data di ingresso in Italia………………………….. 

 

 è residente a ……..……………………. (Prov.   ….) in via/ piazza …………………….…………….n.……  

 

che il proprio nucleo famigliare è composto da: 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Firma di autocertificazione*   
                                          Legge n. 127 del 1997, d.P.R. n. 445 del 2000) da sottoscrivere al momento della presentazione della domanda alla scuola  
 

PLESSO di MARCIANESE 

                

 

 
Cognome 

 
Nome 

Grado di parentela  
Luogo di nascita 

Data di 
nascita 

 
Cittadinanza 

  padre    

  madre    

      

      

 



ALTRI DATI UTILI 

Codice Fiscale del padre 
 

Codice Fiscale della madre 
 

Recapiti telefonici attivi per comunicazioni urgenti 

 
 Numeri Telefoni fissi 1)………………………….   2) ……………………….3) …………………… 

 
 Numeri Telefoni Mobili 1)………………………….. 2)  ……………………….3) ……………………. 

 
 e-mail ………………………………….......….......……  e-mail ………..……………..……………………… 

 

N.B. Ogni variazione dovrà essere comunicata in forma scritta all’Ufficio di Segreteria 

 
Nel caso in cui le domande di iscrizione superino il numero dei posti disponibili, viene formulata una 
graduatoria sulla base dei criteri stabiliti dal Regolamento della Sezione Primavera approvato in Consiglio 
d’Istituto con delibera n. 12 del 12/09/23: 

− residenza nel Comune di Lanciano; 

− genitori entrambi lavoratori; 

− ordine di presentazione della domanda. 

−  
A tal fine si dichiara: 

PADRE………………………………………………………………………………………………lavora 

c\o…………………………………………..................………… via………………………………………………………n…... 

Comune………………………………………………………………………. telefono………………………………………. 

MADRE……………………………………………………………………………………………………lavora 

c\o…………………………………………………....................… via………………………………………………………n…... 

Comune………………………………………………………………………. telefono………………………………………. 

ALTRE EVENTUALI INFORMAZIONI: 

➢ certificazione Inps L.104/1992  si  no  

➢ Altre informazioni (patologie – situazioni famigliari) ………………………………………...... 
 
Si allegano:  

- fotocopie dei documenti di identità e codici fiscali dei genitori dell’alunno/a 
- documentazione comprovante l’effettuazione delle vaccinazioni obbligatorie*  
* la mancata regolarizzazione della situazione vaccinale dei minori comporta la decadenza dell’iscrizione alla 
scuola dell’infanzia, secondo quanto previsto all’art. 3 bis, comma 5 del D.L.  7.6.2017, n. 73 convertito con 
modificazioni dalla legge 31.7.2017, n. 119.  
 

una «copia del libretto delle vaccinazioni vidimato dal competente servizio della ASL ovvero il certificato 
vaccinale, oppure l’attestazione datata rilasciata dal competente servizio della ASL, che indichi se il soggetto 
sia in regola con le vaccinazioni obbligatorie previste per l’età».  

 
DICHIARA che il proprio/a figlio/a è stato/a sottoposto/a alle vaccinazioni e rivaccinazioni previste dalla 
legge, presso l’ASL  

 
Firma di autocertificazione    

Il/la sottoscritto/a chiede che il/la proprio/a   figlio/a sia iscritto/a   alla frequenza del    

Tempo scuola solo antimeridiano dal lunedì al venerdì dalle ore 8 alle ore 13  
Tempo scuola intera giornata dal lunedì al venerdì dalle ore 8 alle ore 16  

 
 

SERVIZI COMUNALI A PAGAMENTO: 

 

 MENSA      

 SCUOLABUS  

                

 
                

 



 

 
INFORMATIVA PER L’AUTORIZZAZIONE ALL'UTILIZZO DI IMMAGINI, VIDEO ED AUDIO DI ALUNNI (REV.2305) 

 

In conformità alle leggi vigenti in materia di privacy (D.Lgs 196/2003 e ss.mm.ii. e Regolamento UE 2016/679), La 
informiamo su finalità e modalità di rilevazione ed utilizzo di immagini, filmati ed audio nel contesto scolastico o in 
occasione di eventi comunque attinenti ad attività didattiche. 
 

1. La rilevazione e diffusione di immagini, filmati e/o audio sarà improntato su principi di correttezza, liceità, 
trasparenza e tutela della riservatezza dell’alunno; 

2. Foto o video che ritraggono l’alunno in occasione di attività ludiche/didattiche potranno essere utilizzati dall’Istituto 
per promuovere eventi scolastici; 

3. tali dati potranno essere diffusi utilizzando specifici strumenti di diffusione: 

□ supporti cartacei/digitali (giornali, cartellonistica, DVD, ecc.)  

□ sito internet dell’Istituto 

□ account Facebook istituzionale 

□ ______________________  

4. la non autorizzazione potrebbe richiedere la preclusione dell’alunno da talune specifiche attività o parti di esse, nel 
caso fossero oggetto di foto o filmati, limitatamente ai soli momenti di tali rilevazioni; 

5. il titolare del trattamento è l’Istituto Comprensivo “Don Milani” di Lanciano nella persona del suo rappresentante 
legale pro-tempore Dott.ssa Barbara Gaspari; 

6. Il Responsabile della Protezione dei Dati personali (DPO) è il DPO Lucio Lombardi – www.dpolombardi.com; 

7. La presente autorizzazione non consente l'uso di immagini, video e/o audio dell’alunno in contesti che 
pregiudichino la dignità personale ed il decoro e comunque per uso e/o fini diversi da quelli sopra indicati; 

8. in ogni momento potrà esercitare i Suoi diritti nei confronti del titolare del trattamento, ai sensi delle leggi vigenti e 
degli artt. 15-18 del Regolamento UE 2016/679, modificando o annullando la presente autorizzazione. 

9. La presente autorizzazione resterà valida per tutto il periodo di permanenza dell’alunno presso questo Istituto e 
cesserà automaticamente a conclusione del ciclo scolastico. 

 
 
(in caso di alunno maggiorenne riportare i dati nel riquadro A) 
(in caso di alunno minorenne riportare i dati dei genitori nei riquadri A e B e dell’alunno nel riquadro C) 
 
I_ sottoscritt_: 
 

A (Nome e cognome) _____________________________________________________________                                                  
Nato/a il    _/_    /__      , a                                                                                                            , in provincia di (         ), 
Documento di riconoscimento _______________________________________________________________                                                                                                                

 
 

B (Nome e cognome) _____________________________________________________________                                                  
Nato/a il    _/_    /__      , a                                                                                                            , in provincia di (         ), 
Documento di riconoscimento _______________________________________________________________                                                                                                                

 
 

C In qualità di ______________________ del minore: 
(Nome e cognome del minore) _______________________________________________________________ 
Nato/a il    __ /__ /_____ , a _________________________________________________, in provincia di (         ), 

 
consapevole di non aver nulla a pretendere in ragione dei trattamenti autorizzati, acquisite le informazioni fornite dal 
titolare del trattamento ai sensi delle leggi vigenti e dell’art. 13 Regolamento UE 2016/679, 
 
- Circa la pubblicazione su supporti cartacei e sito istituzionale 
                                           Dà / Danno il consenso                           Nega / Negano il consenso 
 
- Circa la pubblicazione su account social dell’Istituto (Facebook, Twitter, ecc) 
                                           Dà / Danno il consenso                           Nega / Negano il consenso 
 
In caso di firma di un solo genitore, ci si dichiara consapevoli delle conseguenze amministrative e penali per chi 
rilascia dichiarazioni non corrispondenti a verità, ai sensi del DPR 445/2000, e si DICHIARA di aver effettuato la 
scelta/richiesta in osservanza delle disposizioni sulla responsabilità genitoriale di cui agli artt. 316, 337 ter e 337 
quater del codice civile, che richiedono il consenso di entrambi i genitori. 
 
Luogo _______________ Data ________________ 
 
Firme leggibili  _____________________________                  ___________________________________ 
 
 



 
Art. 317 (Impedimento di uno dei genitori) Nel caso di lontananza, di incapacità o di altro impedimento che renda 
impossibile ad uno dei genitori l'esercizio della responsabilità genitoriale, questa è esercitata in modo esclusivo 
dall'altro. La responsabilità genitoriale di entrambi i genitori non cessa a seguito di separazione, scioglimento, 
cessazione degli effetti civili, annullamento, nullità del matrimonio [omissis].  

In materia di esercizio della responsabilità genitoriale in caso di separazione, scioglimento, cessazione degli 
effetti civili, annullamento, nullità del matrimonio e nei procedimenti relativi ai figli nati fuori del matrimonio si 
applicano i seguenti articoli del Codice Civile:  

Art. 337-ter (Provvedimenti riguardo ai figli) Il figlio minore ha il diritto di mantenere un rapporto equilibrato e 
continuativo con ciascuno dei genitori, di ricevere cura, educazione, istruzione e assistenza morale da entrambi e di 
conservare rapporti significativi con gli ascendenti e con i parenti di ciascun ramo genitoriale. [omissis] La 
responsabilità genitoriale è esercitata da entrambi i genitori. Le decisioni di maggiore interesse per i figli relative 
all'istruzione, all'educazione, alla salute e alla scelta della residenza abituale del minore sono assunte di comune 
accordo tenendo conto delle capacità, dell'inclinazione naturale e delle aspirazioni dei figli. In caso di disaccordo la 
decisione è rimessa al giudice. Limitatamente alle decisioni su questioni di ordinaria amministrazione, il giudice può 
stabilire che i genitori esercitino la responsabilità genitoriale separatamente. [omissis]  
Art. 337-quater (Affidamento a un solo genitore e opposizione all’affidamento condiviso) [omissis] Il genitore cui sono 
affidati i figli in via esclusiva, salva diversa disposizione del giudice, ha l'esercizio esclusivo della responsabilità 
genitoriale su di essi; egli deve attenersi alle condizioni determinate dal giudice. Salvo che non sia diversamente 
stabilito, le decisioni di maggiore interesse per i figli sono adottate da entrambi i genitori. Il genitore cui i figli non sono 
affidati ha il diritto ed il dovere di vigilare sulla loro istruzione ed educazione e può ricorrere al giudice quando ritenga 
che siano state assunte decisioni pregiudizievoli al loro interesse. 


