DOMANDA DI ISCRIZIONE

Al Dirigente scolastico della Scuola Primaria Parit. Parif. “S. Maria del Fiore”

_|_sottoscritt_ nat_a

il residente a via

tel professione

in qualita di padre/madre dell’alunno/a

CHIEDE

L’iscrizione dell _ stess  alla classe per I’anno scolastico 20 /20 _

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

L alunn_
(cognome e nome) (codice fiscale)
-enat_a il

- ¢ cittadino [ italiano [ altro (indicare quale)

- € residente a (prov.)
- proviene dalla scuola classe

- Possa avvalersi della religione cattolica
- Esprime la propria scelta per una classe a tempo pieno
- chiede il servizio:  mensa [] pre-scuola [post-scuola ]

- € stato sottoposto alle vaccinazioni obbligatorie: [1 si [ no
La propria famiglia € composta da:

1.
2.
3.
4,
(cognhome e nome) (luogo e data di nascita) (professione)
Data FIRMA

Firma di autocertificazione (Leggi 15/1968 ,127/1997, 131/1998) da
apporre al momento della presentazione della domanda alla scuola
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