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ISTITUTO COMPRENSIVO“FORUM NOVUM”

Loc. Vescovio, 02049 Torri in Sabina           
                              ( 0765/608155 - 0765/609035
( E-mail amministrativa: RIIC80800X@istruzione.it               ( E-mail pec: RIIC80800X@pec.istruzione.it

c.f.: 80006410577

DOMANDA DI ISCRIZIONE SCUOLA INFANZIA      

A.S. 20__/20__









Al Dirigente Scolastico 









Istituto Comprensivo “Forum Novum”









Torri in Sabina
_l_ sottoscritt_ ___________________________________Nato/a a ________________il___/__/____ in qualità di padre/madre/tutore e:

E-mail ___________________________________________________Cell______________________

  _l_ sottoscritt_ ____________________________________________ Nato/a a ________________il___/__/____

in qualità di padre/madre/tutore

E-mail ___________________________________________________Cell______________________
CHIEDE L’iscrizione dell’alunn_  ________________________________________ □ M      □ F
nel plesso di                   □ CANTALUPO
              □ STIMIGLIANO

        □ TARANO              

                                       □ FORANO                            □ GAVIGNANO                     □ TORRI
In base alle norme sullo snellimento dell’attività amministrativa e consapevole delle responsabilità cui va incontro in caso di dichiarazione non corrispondente al vero, dichiara che:

L’alunn_ _____________________________________      __________________________________            (cognome e nome)                                                                                             (codice fiscale)

- è nat_    a _____________________________________________ il __________________________

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

- è residente in Italia da __________  anni  (solo per gli alunni stranieri)

- è convivente con entrambi i genitori si        no        oppure___________________________________

- è residente a _________________ (prov. ) ____Via ____________________________ n. _________

-domicilio (se diverso dalla residenza) in _______________via __________________________n.____

- proviene dalla scuola ____________________________________________ 

- è stato sottoposto alle vaccinazioni obbligatorie              □ si              □ no

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

1. ______________________________ _______________________________ ______________________________________________
             (cognome e nome)                            
      (luogo e data di nascita)                         
      (grado di parentela)
2. ______________________________ _______________________________ ______________________________________________
             (cognome e nome)                            
      (luogo e data di nascita)                         
      (grado di parentela 

3. ______________________________ _______________________________ ______________________________________________
             (cognome e nome)                            
      (luogo e data di nascita)                         
      (grado di parentela 

4. ______________________________ _______________________________ _______________________________________________
             (cognome e nome)                            
      (luogo e data di nascita)                         
      (grado di parentela)

Data ________________________                                ______________________________________

                                                                                                               Firma di autocertificazione (Leggi 15/1968, 127/1997, 131/1998, D.P.R.445/2000)    

	Il sottoscritto ai sensi dell’articolo 13 del D.L. n. 196/2003, 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 e Regolamento ministeriale 7.12.2006, n.305)

Data ____________________                                        firma ____________________________________________

        Alunno/a con disabilità

        Alunno/a con disabilità, non autonomo che necessita di assistenza di base
	
	


	


Il sottoscritto, sulla base delle opportunità educative e organizzative offerte dalla scuola, 

CHIEDE

che il/la  bambina/o venga ammesso/a alla frequenza secondo il seguente orario giornaliero:

· 40  ore   settimanali     (l’intera giornata)

· 25  ore   settimanali per la sola attività antimeridiana (senza servizio mensa)

· 25  ore   settimanali per la sola attività antimeridiana (con servizio mensa)

· Richiesta di ammissione alla frequenza anticipata (per chi compie i tre anni entro il 30 aprile 2026)
 (In tal caso l’accoglimento delle domande sarà subordinato alla disponibilità dei posti e alla  precedenza dei nati  che compiono 3 anni entro il 31/12/2025. Rientra comunque nell’autonomia scolastica la valutazione pedagogica e didattica, da parte del collegio dei docenti, dei tempi e delle modalità dell’accoglienza). 

N.B. La scelta del modello organizzativo va effettuata in via definitiva all’atto dell’iscrizione.

Eventuali passaggi ad altri modelli organizzativi saranno consentiti solo se debitamente documentati.

SERVIZI RICHIESTI

 IL SERVIZIO MENSA E IL TRASPORTO  DEVONO ESSERE REGOLARIZZATI NEL COMUNE DI RESIDENZA.

- L’alunno soffre di allergie alimentari                                   
⁭ SI                ⁭  NO

- L’alunno segue diete particolari per motivi religiosi  

   e/o di salute







⁭ SI                ⁭  NO

- titolo di studio padre 
___________________________________________________________

- titolo di studio madre 
___________________________________________________________

- professione padre

___________________________________________________________

- professione madre

___________________________________________________________

(informazioni necessarie per l’INVALSI)


data ____________________________

                      








         FIRMA


__________________________________

_______________________________

 (Genitore o chi esercita la potestà genitoriale)
(Genitore o chi esercita la potestà genitoriale)
	Modulo per l’esercizio del diritto di scegliere se avvalersi o non avvalersi dell’insegnamento della religione cattolica


Alunno/a  __________________________________________________________________________

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, anche nelle modalità di applicazione, il diritto di scegliere ogni anno se avvalersi o non avvalersi dell’insegnamento della religione cattolica.


Scelta di avvalersi dell’insegnamento della religione cattolica  



Scelta di NON avvalersi dell’insegnamento della religione cattolica,



ma delle attività alternative


data___________________                              Firma:  ___________________________________

                                                                                                                                   (Genitore o chi esercita la potestà genitoriale) 
Da compilare solo per gli alunni che non si avvalgono dell’insegnamento della religione cattolica)

Il sottoscritto chiede, in luogo dell’insegnamento della religione cattolica: (la scelta si esercita contrassegnando la voce che interessa)

A) ATTIVITÀ DIDATTICHE O DI GRUPPO CON ASSISTENZA DEL PERSONALE

     DOCENTE

B) NON FREQUENZA DELLA SCUOLA NELLE ORE DI INSEGNAMENTO DELLA 

     RELIGIONE CATTOLICA

Data _________________________   
                           Firma:    __________________________

                      (Genitore o chi esercita la potestà genitoriale)

OBBLIGHI  RELATIVI  ALLA  CORRESPONSABILITÀ  GENITORIALE

Consapevole della necessità di informare la scuola di ogni eventuale modifica riguardante la corresponsabilità genitoriale, firmando la presente sezione dichiaro che tutte le opzioni contenute in questa domanda sono state determinate in conformità con quanto di seguito specificato  (barrare con una X la casella vicina alla dichiarazione corrispondente alla posizione effettiva del firmatario):

[  ] in comune accordo fra i soggetti titolari della potestà genitoriale

[  ] ai sensi dell’art. 155 c. c. e successive modifiche, sono state da me indicate in quanto determinate dal giudice che ha pronunciato la sentenza di separazione

[  ] sono state da me determinate in quanto rientranti nelle competenze affidatemi espressamente dal giudice che ha pronunciato la sentenza di separazione

[  ] sono state da me determinate in quanto unico soggetto titolare della potestà genitoriale o di altra forma di  legale rappresentanza dell'alunna/o

[  ] (in caso di eventuale ulteriore situazione particolare) sono state da me indicate per effetto di quanto  segue:............................................................................................................................................................     

…...........................................................................

                                                                                                                                       firma  

NB: in caso di mancata indicazione le opzioni contenute nella domanda saranno considerate effetto di comune accordo fra i soggetti titolari della potestà genitoriale. 
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ISTITUTO COMPRENSIVO“FORUM NOVUM”
Loc. Vescovio,snc  02049 Torri in Sabina             C.F.  80006410577

( 0765/609035  Presidenza               0765/608155 (  e  fax Segreteria
( E-mail RIIC80800X@istruzione.it    ( PEC  RIIC80800X@pec.istruzione.it
Sito: http://www.icforumnovum.edu.it/ 

Codice Univoco Ufficio UFCCZ6
AUTORIZZAZIONE PER VISITE GUIDATE SUL TERRITORIO IN ORARIO SCOLASTICO PER  L’ANNO SCOLASTICO 2025-2026
I sottoscritti________________________________________________________________ e ____________________________________________________________ genitori/tutori dell’alunno/a 

______________________________ frequentante la classe______ della scuola_____________

del plesso di _________________

                AUTORIZZANO                                           NON AUTORIZZANO

L’alunno/a a partecipare alle uscite didattiche nel territorio comunale che i docenti riterranno necessarie per il pieno svolgimento delle attività programmate. I docenti provvederanno a vigilare sugli alunni e a darne comunicazione di volta in volta alle famiglie. 

La presente autorizzazione rimane valida fino alla permanenza dell’alunno nell’istituzione scolastica.

DATA,________________________                                 FIRMA DEI GENITORI O DEI TUTORI

________________________________

________________________________
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ISTITUTO COMPRENSIVO“FORUM NOVUM”
Loc. Vescovio,snc  02049 Torri in Sabina             C.F.  80006410577

( 0765/609035  Presidenza               0765/608155 (  e  fax Segreteria
( E-mail RIIC80800X@istruzione.it    ( PEC  RIIC80800X@pec.istruzione.it
Sito: http://www.icforumnovum.edu.it/ 

Codice Univoco Ufficio UFCCZ6
LIBERATORIA SOMMINISTRAZIONE CIBI E BEVANDE

I sottoscritti_____________________________________________________________ e __________________________________________________________genitori/tutori dell’alunno/a 

______________________________ frequentante la classe______ della scuola_____________

del plesso di _________________

                AUTORIZZANO                                           NON AUTORIZZANO

L’alunno/a a consumare cibi e bevande a scuola in occasione di momenti conviviali legati a ricorrenze o in occasione di uscite didattiche e viaggi d’istruzione e sollevano l’Istituzione scolastica da ogni responsabilità civile o penale derivante dall’assunzione. 

La presente autorizzazione rimane valida fino alla permanenza dell’alunno nell’istituzione scolastica.

        A tal fine dichiara che il proprio figlio non risulta affetto da alcuna patologia legata ad allergie ed intolleranze che rappresentano elementi di rischio per il minore.

       A tal fine dichiara che il proprio figlio, come da certificazione medica consegnata in segreteria, è allergico o intollerante ai seguenti alimenti:

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

DATA,________________________                                 FIRMA DEI GENITORI O DEI TUTORI

______________________________

______________________________
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ISTITUTO COMPRENSIVO“FORUM NOVUM”
Loc. Vescovio,snc  02049 Torri in Sabina             C.F.  80006410577

( 0765/609035  Presidenza               0765/609035 (  e  fax Segreteria
( E-mail RIIC80800X@istruzione.it    ( PEC  RIIC80800X@pec.istruzione.it
Sito: http://www.icforumnovum.edu.it/ 

Codice Univoco Ufficio UFCCZ6
TUTELA DELLA PRIVACY DEI MINORI
DICHIARAZIONE LIBERATORIA PER FOTOGRAFIE E RIPRESE AUDIO/ VIDEO 
Resa dai genitori degli alunni minorenni
(D.Lgs. 196/2003 “Codice in materia di protezione dei dati personali” e s.m.i.)
Con la presente desideriamo informarLa che il “Regolamento Europeo 2016/679 relativo alla protezione delle persone fisiche con riguardo al Trattamento dei Dati Personali, nonché alla libera circolazione di tali dati” (da ora in poi GDPR) prevede la tutela delle persone e di altri soggetti rispetto al trattamento dei dati personali. L’Istituto, in qualità di “Titolare” del trattamento, ai sensi dell'articolo 13 del GDPR, pertanto, Le fornisce le seguenti informazioni:
Dati oggetto di trattamento: immagini, foto e video degli alunni impegnati in attività scolastiche di varia natura specificate nell’allegato modulo di consenso (lezioni scolastiche, laboratori di varie discipline, progetti curricolari ed extracurricolari, visite didattiche, viaggi d’istruzione, campi scuola, attività e gare sportive, attività musicali, attività artistiche, attività tecnologie e informatiche, partecipazione a concorsi, premiazioni, cerimonie di vario genere, open day in presenza e in modalità remota).
Finalità del trattamento: Le finalità perseguite dall’istituto con la pubblicazione di materiale nel sito web e nel social network della scuola possono essere: 

· Pubblicizzare le attività dell’Istituto anche con lo scopo di informare l’utenza e di favorire l’orientamento in ingresso ed in itinere;

· Stimolare negli allievi le competenze digitali (riprese video, gestione delle immagini, montaggio di video, audio e foto) ma anche la scrittura creativa, la capacità di osservazione e la rappresentazione virtuosa della realtà; 

· Trasmettere ai ragazzi la capacità di parlare in pubblico e di strutturare l’autostima apparendo in video non solo come “immagini” ma come vettori di contenuti significativi; 

· Stimolare il cooperative learning; 

· Diffondere una cultura digitale che coinvolga sia i docenti che gli studenti.

Modalità di trattamento dei dati: i dati personali da Voi forniti formeranno oggetto di operazioni di trattamento nel rispetto della normativa sopracitata e degli obblighi di riservatezza cui è ispirata l’attività dell’Istituto. Tali dati verranno trattati sia con strumenti informatici sia su supporti cartacei sia su ogni altro tipo di supporto idoneo, nel rispetto delle misure di sicurezza previste dal GDPR.
Obbligatorietà o meno del consenso: il conferimento dei Suoi dati è facoltativo. Il mancato consenso non permetterà l’utilizzo delle immagini e/o delle riprese audiovisive e/o altri materiali audiovisivi contenenti l’immagine, il nome e la voce del soggetto interessato per le finalità sopra indicate.
Comunicazione e diffusione dei dati: Nei limiti pertinenti alle finalità di trattamento indicate, i dati personali dello studente (immagini e riprese audiovisive ecc…) potranno essere comunicati a genitori di altri studenti. Tali dati saranno oggetto di diffusione su articoli di giornali o quotidiani locali relativi ad eventi di cui la scuola è stata parte attiva e nei canali previsti dagli Enti promotori di iniziative e concorsi ai quali l’Istituto partecipa.
Titolare e Responsabili del Trattamento: il titolare del trattamento è l’Istituto Comprensivo “Forum Novum” con sede in località Vescovio s.n.c. a Torri in Sabina (RI). I Responsabili del trattamento sono puntualmente individuati nel Documento sulla Privacy, aggiornato ogni anno, e debitamente nominati.

Responsabile Protezione Dati: È stato nominato Responsabile Protezione Dati Vargiu Scuola Srl (referente Dott. Ing. Antonio Vargiu) email dpo@vargiuscuola.it, tel. 070271526.
Diritti dell’interessato: in ogni momento potrà esercitare i Suoi diritti nei confronti del titolare del trattamento, ai sensi degli artt. da 15 a 22 e dell’art. 34 del GDPR.
Periodo di conservazione: i dati raccolti verranno conservati per un arco di tempo non superiore al conseguimento delle finalità per le quali sono trattati (“principio di limitazione della conservazione”, art.5, GDPR) e/o per il tempo necessario per obblighi di legge. La verifica sulla obsolescenza dei dati conservati in relazione alle finalità per cui sono stati raccolti viene effettuata periodicamente.
Diritti dell’interessato: L’interessato ha diritto a: 

· L’accesso ai propri dati personali secondo quanto disciplinato dall’art. 15 del Regolamento UE 679/2016;

· la rettifica o la cancellazione degli stessi o la limitazione del trattamento previsti rispettivamente dagli artt. 16, 17 e 18 del Regolamento UE 679/2016;

· la portabilità dei dati (diritto applicabile ai soli dati in formato elettronico) disciplinato dall'art. 20 del Regolamento UE 679/2016;

· l’opposizione al trattamento dei propri dati personali di cui all'art. 21 del Regolamento UE 679/2016.

Diritto di Reclamo

Gli interessati nel caso in cui ritengano che il trattamento dei dati personali a loro riferiti sia compiuto in violazione di quanto previsto dal Regolamento UE 679/2016 hanno il diritto di proporre reclamo al Garante, come previsto dall’art. 77 del Regolamento UE 679/2016 stesso, o di adire le opportune sedi giudiziarie ai sensi dell’art. 79 del Regolamento UE 679/2016.

Alla luce di quanto sopra compilare la pagina seguente.

Il sottoscritto ______________________________ , nato a ___________________ ( ____ ), 
il ______ / _______ / ________ , residente a _______________________________ ( ____ ) ,
 indirizzo: _____________________________________________________________ ;
La sottoscritta _________________________________ , nata a __________________( ___ ), 
il ______ / _______ / ________ , residente a _______________________________ ( ____ ) , 
indirizzo: _____________________________________________________________ ; 
genitori/e dell'alunno/a ____________________________ frequentante la classe ___ sez. ___ 
AUTORIZZANO

a titolo gratuito, anche ai sensi degli artt. 10 e 320 cod. civ. e degli artt. 96 e 97 legge 22.4.1941, n. 633 (Legge sul diritto d’autore) l’utilizzo di fotografie e video ripresi durante le iniziative e gli eventi organizzati dalla scuola durante l’anno scolastico o altri materiali audiovisivi contenenti l'immagine, il nome e la voce del proprio figlio/a, all'interno di attività educative e didattiche per scopi documentativi, formativi e informativi, da solo/a, con i compagni, con insegnanti e operatori scolastici, nonché la conservazione degli stessi negli archivi informatici dell’Istituto, nelle seguenti occasioni:
· formazione, ricerca e documentazione dell’attività didattica (cartelloni all’interno della scuola o in occasione di esposizioni, mostre);

· divulgazione della ricerca didattica e delle esperienze effettuate sotto forma di documento in ambiti di studio (ad es. su DVD, sul sito web della scuola o su altri siti autorizzati che verranno comunicati di volta in volta);

· giornalini scolastici; articoli di giornali o quotidiani locali relativi ad eventi di cui la scuola è stata parte attiva;

· partecipazione a iniziative di sensibilizzazione alle problematiche sociali; 

· partecipazioni a concorsi ed iniziative didattiche; 

· pubblicazioni, mostre, corsi di formazione, seminari, convegni e altre iniziative promosse dall'Istituto anche in collaborazione con altri enti pubblici; 

· viaggi, visite d’istruzione laddove finalizzate alla realizzazione di progetti e attività a scopo educativo/didattico; 

· iniziative legate al PNSD (Premio Scuola Digitale): l’autorizzazione è necessaria per l’utilizzo di immagini o voci di persone fisiche sui canali di comunicazione della scuola polo e del Ministero dell’Istruzione nel caso di minori; le liberatorie devono essere necessariamente firmate dai genitori e conservate dalla scuola. Nel rispetto di quanto previsto dalle norme sulla privacy tutte le immagini, i testi, le descrizioni, le musiche, i contenuti prodotti sono liberi da ogni diritto di autore, anche ai fini dell’eventuale pubblicazione nella Gallery presente sul sito internet del PNSD e per tutte le occasioni pubbliche di presentazione del Premio, anche tramite web; 
· iniziative legate a ulteriori progetti Ministeriali e attuati da enti, federazioni, associazioni, approvati dagli organi collegiali competenti e inclusi nel piano dell’offerta formativa: i contenuti prodotti sono liberi da ogni diritto di autore e sono necessarie le liberatorie per l’utilizzo di nastri, foto, video, immagini; 
Il Dirigente Scolastico assicura che le immagini e le riprese audio video realizzate dalla scuola, nonché gli elaborati e le dichiarazioni prodotti dagli studenti durante le attività scolastiche, potranno essere utilizzati esclusivamente per documentare e divulgare le attività organizzate dalla scuola tramite il sito internet di Istituto, pubblicazioni, mostre, corsi di formazione, seminari, convegni e altre iniziative promosse dall’Istituto anche in collaborazione con altri enti pubblici, ivi compreso il Ministero dell’istruzione, dell’università e della ricerca. 
La presente autorizzazione non consente l’uso dell’immagine in contesti che pregiudichino la dignità personale ed il decoro del minore e comunque per uso e/o fini diversi da quelli sopra indicati. 
Il/la sottoscritto/a conferma di non aver nulla a pretendere in ragione di quanto sopra indicato e di rinunciare irrevocabilmente ad ogni diritto, azione o pretesa derivante da quanto sopra autorizzato. 
Luogo e data ______________________       

	Genitore 1: _____________________
	Firma ___________________________

	Genitore 2: ______________________
	Firma ___________________________


*in caso di firma di un solo genitore: 
“Il sottoscritto, consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilasci dichiarazioni non corrispondenti a verità, ai sensi del DPR 245/2000, 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”
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