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ISTITUTO COMPRENSIVO CEPAGATTI

Scuola dell’Infanzia, Primaria e Secondaria di 1° grado-Via D. Alighieri, n.25 - 65012  CEPAGATTI (PE)

C.F. 91100590685 –C.M. PEIC82000D tel. 085/974608 – 085/974772

       e-mail: peic82000d@istruzione.it  peic82000d@pec.istruzione.it  sito:www.comprensivocepagatti.gov.it
CONFERMA  ISCRIZIONE  A.S.  2018/19
Al Dirigente Scolastico  Istituto Comprensivo  di Cepagatti
_I_ sottoscritto/a _____________________________ _______________________________________


                                          Cognome e nome

in qualità di   □ padre    □ madre    □ tutore

CHIEDE
la conferma dell’iscrizione del figlio/a _________________________________________________________                                            

                                                                                                                   (cognome e nome)     

nato/a a _____________________________prov_______  il ____________________________________

residente in Via_________________________________ Città___________________________________
rec. telefonico 1)_________________(padre)  2)__________________(madre) 3)____________________ 
mail (Indicare, obbligatoriamente un indirizzo di posta elettronica __________________________________________
alla sezione       __________     della Scuola dell’Infanzia di ______________________________ _________
per l’anno scolastico 2018/2019, con le seguenti modalità:

· N. 40 ore settimanali


                                   

            ( sì                 ( no
· N. 25 ore settimanali (solo orario antimeridiano)


            ( sì                 ( no
· Scelta di avvalersi dell’insegnamento della religione cattolica                    ( sì                 ( no

COMUNICA
che il bambino/a usufruirà del servizio di trasporto scolastico dell’Ente Locale    ( sì                 ( no

	STATO DI SALUTE

Relativamente sia all’attività motoria non agonistica prevista in orario curricolare che alle consuete attività scolastiche comunica che NON CI SONO  motivi di salute per i quali sia necessario adottare comportamenti di cautela.

In caso di specifici problemi, il sottoscritto/a si impegna a produrre, entro e non oltre l’inizio dell’anno scolastico, certificato medico comprovante lo stato di salute del/la proprio/a figlio/a, sia per l’eventuale grado di limitazione dell’attività motoria che per comportamenti di prevenzione ed assistenza durante le consuete attività scolastiche.

· è stato/a sottoposto/a alle vaccinazioni obbligatorie ai sensi del Decreto Leg.vo 7/6/2017 n. 73 come documentazione  già presentata a codesta scuola


Comunicazioni varie:  (allergie, intolleranze alimentari,…)  che si riserva di documentare

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(  Dichiara che la presente iscrizione è effettuata in osservanza del Codice Civile che richiede il consenso di entrambi i genitori
	DELIBERA N.  2  DELL’11.1.2016 DEL  CONSIGLIO D’ISTITUTO

“Premesso che la Scuola Primaria e la Scuola secondaria di primo grado sono per Legge obbligatorie e gratuite e la Scuola dell’Infanzia non obbligatoria ma gratuita, si stabilisce un contributo annuo da versare all’atto dell’iscrizione, determinato dal Consiglio d’Istituto.

 Detto contributo costituisce uno degli elementi del patto tra scuola ed utenti che si sceglie liberamente con l’iscrizione. Per esigenza di trasparenza, tale contributo implementa la quota di finanziamento erogata dallo Stato e dall’Ente Locale,  totalmente finalizzato:

· per acquistare materiale didattico di facile consumo; 

· effettuare fotocopie per le attività didattiche;

· allestire manifestazioni e preparare il relativo materiale di documentazione;

· supportare l’uso delle dotazioni informatiche; 

· stipulare la polizza assicurativa contro gli infortuni e la RCVT.”(quota obbligatoria, l'importo sarà comunicato successivamente).
CONTRIBUTO ISCRIZIONE  A.S.  2016/2017: € 20,00

Contributo da versare sul c/c bancario: IBAN - IT25D0624577240CC0190000133


 Cepagatti, ________________                               
  
  Firma:
____________________________    
Informativa sull’uso dei dati personali

Come previsto dall’art. 13 del D.Lgs. 196/2003 “Codice in materia di protezione dei dati personali”, Vi informiamo che possono essere oggetto di trattamento i Vostri dati personali, anche sensibili e giudiziari qualora indispensabili, durante lo svolgimento delle attività scolastiche.

Il trattamento dei vostri dati personali avrà, pertanto, le seguenti finalità:

· partecipazione degli studenti alle attività didattiche svolte dall’Istituto;

· adempimento di obblighi derivanti da leggi, contratti, regolamenti in materia di igiene e sicurezza del

                lavoro, in materia fiscale e assicurativa;

· tutela dei diritti in sede giudiziaria.

Il trattamento dei dati personali da parte dell’Istituto sarà regolato come segue:

· Il trattamento sarà improntato a principi di correttezza, liceità, trasparenza e di tutela della riservatezza e

                dei diritti;

· I dati personali verranno trattati anche con l’ausilio di strumenti elettronici, o comunque automatizzati, con

                le modalità e le cautele previste dal predetto D.Lgs. e conservati per il tempo necessario all’espletamento

                delle attività istituzionali e amministrative riferibili alle predette finalità;

· Il titolare del trattamento è l’ Istituto Comprensivo CEPAGATTI – Via D. Alighieri, 25 – 65012

                Cepagatti (PE). I dati oggetto di trattamento potranno essere comunicati a soggetti esterni all’istituzione

                scolastica per obblighi di legge o per servizi professionali affidati all’esterno.

Vi ricordiamo, infine:

· che il conferimento dei dati richiesti è indispensabile a questa istituzione scolastica per l'assolvimento dei

                suoi obblighi istituzionali;

· che in ogni momento potrete esercitare i vostri diritti nei confronti del titolare del trattamento, ai sensi

                dell’art. 7 del D.Lgs. 196/2003.
LIBERATORIA PER L’USO DI IMMAGINI E FILMATI

Si rilascia, inoltre, la liberatoria per la rilevazione e l’uso di immagini e/o filmati relativi al/alla proprio/a figlio/a per le finalità di seguito specificate. Tale autorizzazione si intende gratuita e valida per il periodo di permanenza nell’Istituto, salvo diversa disposizione.
· Foto, DVD e CD con attività didattiche, ad esclusivo uso delle famiglie interessate

· Cartelloni espositivi all’interno o all’esterno della scuola o in occasione di esposizioni, mostre,

                saggi, manifestazioni, eventi didattici, ecc.

· Foto, DVD, CD, ecc. a libera diffusione concernenti attività didattiche

· Stampe e giornalini scolastici

· Pubblicazione di foto ed elaborati didattici sul sito istituzionale della scuola.

I GENITORI DELL’ALUNNO (o chi ne fa le veci)

                                        FIRMA                                                                                                                                 FIRMA
           ________________________​​​​​​​​____                                                                                       ______________________________

