
Altro rec. telefonicoAltro rec. telefonico

CellulareCellulare

Tel. lavoroTel. lavoro

Tel. AbitazioneTel. Abitazione

Cod. FiscaleCod. Fiscale

CittadinanzaCittadinanza

Prov. o Stato estero di NascitaProv. o Stato estero di Nascita

Nato a IlNato a Il

viavia

Residente a CapResidente a   Cap

NomeNome

CognomeCognome

MadrePadre

Scuola Materna 

“Maria Tenera Madre dell’Infanzia”

Via Donizetti, 12 - Osnago - Tel. 
039 58452

DOMANDA DI ISCRIZIONE

ANNO SCOLASTICO 2007/2008

I SOTTOSCRITTI:

In qualità di genitore/i e in sintonia con l’impostazione educativa 

cristiana ed il regolamento vigente, chiede/chiedono l’iscrizione per 

l’Anno Scolastico 2006/2007 di:

Cognome e Nome Luogo di Nascita Data di Nascita

CittadinanzaProvincia

Firma dei Genitori_________________

_________________

Osnago li__________



DICHIARAZIONI e AUTORIZZAZIONI

I SOTTOSCRITTI:_________________________________________________

DICHIARANO

Che il proprio nucleo famigliare è composto dalle persone qui di seguito 
elencate:

ALTRI 
CONVIVENTI

FIGLI

MADRE

PADRE

LUOGO e DATA di 
NASCITA

COGNOME e NOME

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA dello STATO di FAMIGLIA

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA del CERTIFICATO VACCINALE

Che il/la proprio/a figlio/a iscritto alla Scuola dell’Infanzia

NON è stato/a sottoposta alle vaccinazioni obbligatorie

E’ STATO/A sottoposto/a alle vaccinazioni obbligatorie

(Leggi 127/97 - 131/98)

Il/I Sottoscritto/i dichiara/no di essere a conoscenza, ai sensi dell’Art.26 della Legge 
15/68 delle sanzioni penali cui possono incorrere in caso di false dichiarazioni

Firma dei Genitori_________________

_________________

Osnago li__________



AUTORIZZAZIONE AL RITIRO DEL/LA FIGLIO/A DA PARTE di 

ALTRE PERSONE

Che il/la proprio/a figlio/a può essere ritirato/a dalla Scuola dell’Infanzia, 
anche dalle persone (maggiorenni) sottoelencate e si impegnano a tenere 
indenne e sollevata la Scuola  ed il suo personale direttivo ed operativo da 
qualsiasi azione o rimostranza che venisse avanzata da familiari o altri 

soggetti non compresi nell’elenco sotto riportato.

TelefonoResidenzaParentelaData 
nascita

Cognome e Nome

AUTORIZZAZIONE USCITE NEL TERRITORIO COMUNALE

I sottoscritti genitori AUTORIZZANO SI NO            

Il proprio/a figlio/a all’uscita sul territorio che la scuola dell’infanzia 
durante l’anno scolastico svolgerà

SERVIZIO DI PRE E DOPO SCUOLA

I sottoscritti genitori CHIEDONO di POTER:

Accompagnare il/la proprio/ figlio/a alla Scuola alle ore 07.45

Ritirare il/la proprio/a figlio/a dalla Scuola alle ore 17.00

Firma dei Genitori_________________

_________________

Osnago li__________



In riferimento alla

Comunicazione ai sensi dell’art. 13 del Decreto Legislativo

n. 196 del 30.6.2003

Dichiarazione di consenso informato

E ai

Diritti dell’interessato

(art. 7 del Decreto Legislativo 196/03 diritti di accesso ai dati personali e altri dati)

(Vedi allegato pag.8-12)

Chiediamo di compilare il seguente

CONSENSO AL TRATTAMENTO DATI

( Ai sensi del Capo III del D.Lgs 196/03 e ai sensi e per gli effetti dell’art 10 del C.C.)

I sottoscritti………………………………………………………….e………………………………………………..

Nella propria veste e qualità di genitore esercenti la podestà sul minore

………………………………………………………………

Vista l’Informativa allegata

ESPRIME/MONO                                      NON ESPRIME/MONO

(Barrare la casella che interessa)

IL CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI COME SPECIFICATO NEGLI ALLEGATI

Firma dei Genitori_________________

_________________

Osnago li__________

Esprimono inoltre il loro consenso riguardo a:

Ripresa con videocamera e macchina fotografica del minore e eventuale distribuzione di copia 

delle cassette o delle ristampe delle fotografie alle sole famiglie dei bambini iscritti alla Scuola 

dell’Infanzia

La sola ripresa con videocamera e macchina fotografica del minore ai soli fini didattici ed 

educativi.

(Barrare la casella che interessa)

S

I

NO

S

I

NO



AUTOCERTIFICAZIONE DEL REDDITO FAMIGLIAREAUTOCERTIFICAZIONE DEL REDDITO FAMIGLIAREAUTOCERTIFICAZIONE DEL REDDITO FAMIGLIAREAUTOCERTIFICAZIONE DEL REDDITO FAMIGLIARE

I sottoscritti _________________________________________________________________

Dichiarano, ad ogni conseguente effetto, che i dati sottoindicati corrispondono a quanto 
si rileva dai documenti ufficiali in loro possesso, fatta salva la facoltà della scuola di 
far operare eventuali verifiche da parte dei competenti organi preposti.

In particolare dichiarano che il REDDITO FAMIGLIARE ANNUO è compreso nella 
classe di reddito contrassegnata (X)

Da 0 a 10.330 Euro ( )
Da 10.331 a 12.910 Euro (  )
Da 12.911 q 15.500 Euro (  )
Da 15.501 a 18.075 Euro (  )
Da 18.076 a 20.660 Euro ( )
Da 20.661 a 23.240 Euro (  )
Da 23.241 a 25.830 Euro (  )
Da 25.831 a 28.410 Euro (  )
Da 28.411 a 30.990 Euro ( )
Da 30.991 a 33.570 Euro ( )
Da 33.571 a 36.160 Euro (  )
Da 36.161 a 38.735 Euro (  )
Da 38.736 a 41.315 Euro (  )
Da 41.316 a 43.898 Euro (  )
Da 43.899 a 46.480 Euro (  )
Da 46.481 a 49.065 Euro (  )
Da 49.066 a 51.645 Euro (  )
Oltre 51.645 Euro (  )

OSNAGO, lì ____________ Firma dei genitori ___________________
___________________

CALCOLO DEL REDDITO FAMIGLIARE

Per calcolare il Reddito Famigliare, sommare i redditi dei componenti il nucleo famigliare (vedi Stato 
di Famiglia), desunti da:

•Dichiarazione dei redditi 2004 presentata nell’anno 2005:

MOD. UNICO quadro N rigo 1

MOD. 730 rigo 6

•Per coloro che non sono tenuti alla dichiarazione dei redditi

Certificato Datore di Lavoro mod. CUD anno 2004rigo 01

La mancata compilazione dell’Autocertificazione del Reddito Famigliare comporta l’applicazione 
della retta massima.


