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scuole all'opera

Scuola Primaria Paritaria “CENTRO FLORA  MANFRINATI”

dell’Opera di Nostra Signora Universale  Strada Revigliasco, 69 - 10027 Testona — (TO)
Tel. 011/6810814 - Fax 011/ 6473417 E-mail: centrofloramanfrinati@hotmail.com

Sito: www.istitutoflora.it

DOMANDA DI ISCRIZIONE

Al Dirigente scolastico della Scuola Primaria Paritaria “CENTRO FLORA MANFRINATI”

_1_sottoscritt in qualita di [] padre [] madre [ tutore
(cognome e nome)
CHIEDE
I’iscrizione dell’alunno/a
(cognome e nome)
alla classe di codesta scuola per I’anno scolastico 20 - 20
Esprime la seguente preferenza
[ orario ordinario di 24 [ orario ordinario di 27
[ orario ordinario di 30 [J progetto unitario di 40

A tal fine dichiara, in base alle norme sullo snellimento dell’attivita amministrativa, e consapevole delle
responsabilita cui va in contro in caso di dichiarazione non corrispondente al vero, che

- ’alunn/a_

(cognome e nome) (codice fiscale)

-¢nat_a il

- ¢ cittadino [] italiano [] altro (indicare nazionalita)

- ¢ residente a (prov.)
Via/piazza n. tel.
- proviene dalla scuola classe
- la propria famiglia convivente ¢ composta, oltre all’alunno, da:
1.
2.
3.
4.
(cognome e nome) (luogo e data di nascita) (grado di parentela)
- & stato sottoposto alle vaccinazioni obbligatorie [ si [Ino

Firma di autocertificazione (Leggi 15/1968, 127/1997, 131/1998;
Data DPR 445/2000) da sottoscrivere al momento della presentazione
della domanda all’impiegato della scuola
-Di poter usufruire del prescuola [ del postscuola []
- Dichiaro di aver preso visione delle linee educative contenute nel P.O.F.
- Dichiariamo di aver letto e di accettare 1’organizzazione curriculare e quanto contenuto nel P.O.F. disponibile in
Segreteria
- Dichiariamo di accettare e di rispettare i termini per il versamento della retta prevista.

11 sottoscritto dichiara di essere consapevole che la scuola puo 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

N.B. = I dati rilasciati sono utilizzati dalla scuola nel rispetto delle norme sulla privacy, di cui al Regolamento definito con DecreMinisteriale
7 dicembre 2006, n. 305
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Scuola Secondaria di | grado “CENTRO FLORA  MANFRINATI”
dell’Opera di Nostra Signora Universale
Strada Revigliasco, 69 - 10027 Testona — (TO)
Tel. 011/6810814 - Fax 011/ 6473417 E-mail: centrofloramanfrinati@hotmail.com
Sito: www.istitutoflora.it

DOMANDA DI ISCRIZION

Al Dirigente scolastico della Scuola Secondaria di I grado “CENTRO FLORA MANFRINATI”

1 _sottoscritt__ in qualita di [padre [Imadre [ tutore
(cognome e nome)
CHIEDE
I’iscrizione dell’alunno/a
(cognome e nome)
alla classe di codesta scuola per I’anno scolastico 20 - 20
Esprime la seguente preferenza
[] orario ordinario di 30 ore [J tempo prolungato di 36 ore (subordinata alla disponibilita di

organico e alla presenza di servizi e strutture)
A tal fine dichiara, in base alle norme sullo snellimento dell’attivita amministrativa, e consapevole delle
responsabilita cui va in contro in caso di dichiarazione non corrispondente al vero, che

- I’alunn /a_

(cognome e nome) (codice fiscale)

-énat/a a il

- ¢ cittadino [] italiano [] altro (indicare nazionalita)

- ¢ residente a (prov.)
Via/piazza n. tel.
- proviene dalla scuola classe
- la propria famiglia convivente ¢ composta, oltre all’alunno, da:
1.
2.
3.
4.

(cognome e nome) (luogo e data di nascita) (grado di parentela)
- & stato sottoposto alle vaccinazioni obbligatorie [ SI LINO
Data

Firma di autocertificazione (Leggi 15/1968, 127/1997, 131/1998;
DPR 445/2000) da sottoscrivere al momento della presentazione
della domanda all’impiegato della scuola

Di poter usufruire dello “Studio Guidato” si [I no [I edel prescuola si [I no [

- Dichiaro di aver preso visione delle linee educative contenute nel P.O.F.

- Dichiariamo di aver letto e di accettare 1’organizzazione curriculare e quanto contenuto nel P.O.F. disponibile in
Segreteria

- Dichiariamo di accettare e di rispettare i termini per il versamento della retta prevista.

11 sottoscritto dichiara di essere consapevole che la scuola puo 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

.B. =T dati rilasciati sono utilizzati dalla scuola nel rispetto delle norme sulla privacy, di cui al Regolamento definito con Decreto
Ministeriale 7 dicembre 2006, n. 305



