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Domanda di Iscrizione alla Scuola dell’'infanzia

Al Dirigente Scolastico
dell’IC GIAVENO GONIN

I1/1a sottoscritt__ in qualita di genitore/esercente la
responsabilita genitoriale/tutore/affidatario.
(Cognome e nome del genitore/tutore/affidatario che firma la domanda)

CHIEDE
I'iscrizione alla SCUOLA DELL’INFANZIA per I'anno scolastico 2025/2026 per il
o Plesso “F. CROLLE”

o Plesso “M. VENTRE”

Informativa Sintetica sulla Privacy ai sensi del regolamento europeo 679/2016.

Ai sensi del regolamento europeo 679/2016 ed in particolare gli articoli 7, 13, 15, 16, 17, 18 si comunica che i dati
raccolti saranno gestiti ai sensi della norma in epigrafe e che il titolare del trattamento € nominativo scuola in persona del
nominativo nella propria qualita di dirigente scolastico pro-tempore, il Responsabile della Protezione dei dati e la
FASERED S.A.S. reperibile al seguente indirizzo e-mail info@fasered.it, i dati trattano saranno utilizzati esclusivamente
per la finalita di iscrizione alla scuola, non saranno trasferiti e resteranno a disposizione dell'interessato fino al termine
dell’iniziativa. L'informativa completa ed i dettagli sull’utilizzo dei dati sono presenti sul sito istituzionale della scuola al
seguente link https://www.icgonin.edu.it/privacy-policy/ .

I dati conferiti, anche nell'interesse del minore, sono indispensabili per I'erogazione dei servizi (art. 6 lett. b) €) ed f) del
Reg. Ue 679/16). L'interessato ha diritto ad accedere ai dati, alla rettifica e cancellazione ed alla ulteriore limitazione
d’'uso, nonché il diritto alla revoca del consenso e si proporre reclamo all’autorita di controllo, direttamente,
protocollo@pec.gpdp.it e/o per il tramite del Responsabile Protezione Dati indicato in precedenza. In caso di rifiuto al
trattamento non sara possibile per 'interessato partecipare all'iniziativa. Non vi sono trattamenti automatizzati del dato
con logiche di profilatura dell’'utente. Il sottoscritto esercente la potesta genitoriale dichiara di avere preso visione
dell'informativa estesa ex art. 13 Reg. UE 679/16 e di esprimere il consenso, in proprio e nell'interesse del minore ai
sensi dell’art 8 del Reg. UE 679/16 al trattamento dei dati del minore per ogni altro fine ulteriore rispetto a quelli di cui
art. 6 lett. b) e) ed f) del Reg. Ue 679/16.

Data e firma per presa visione *

Alla luce delle disposizioni del codice civile in materia di filiazione, la richiesta di iscrizione, rientrando nella responsabilita genitoriale, deve essere
sempre condivisa dai genitori. Qualora la domanda sia firmata da un solo genitore, si intende che la scelta dell'istituzione scolastica sia stata
condivisa.

I sigg. genitori sono pregati di compilare in stampatello TUTTI i riquadri di cui & composta la presente domanda
d’iscrizione. A tal fine dichiara, in base alle norme sullo snellimento dell’attivitd amministrativa e consapevole delle responsabilita
cui va incontro in caso di dichiarazione non corrispondente al vero, che:
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di famiglia.

Alunn_

nat__a il

Prov. Stato estero codice fiscale

e cittadino [Jitaliano Jaltro (indicare nazionalita)

e residente a Prov. in Via/Piazza

n___

tel. padre tel. madre - altro tel. _
proviene dalla sezione____della scuola dell’infanzia di_
ha frequentato I'asilo nido o sezione primavera: dall'a.s all'as.
presso

La propria famiglia convivente & composta da:

PADRE

e cittadino [ italiano [ altro (indicare nazionalita)

nato a il Prov. Stato

estero

codice fiscale

Indirizzo e-mail

MADRE

e cittadino [J italiano [] altro (indicare nazionalita)

nato a il Prov. Stato

estero

codice fiscale

Indirizzo e-mail




*

QUADRO 2 FRATELLI IN ETA SCOLARE:

] nessuno U fratello/i nello stesso plesso U fratello/i in altro plesso
U fratello/i in altro Istituto *

indicare Cognome e Nome la scuola la classe

QUADRO 3 Informazioni sull'alunno/a
Per gli alunni stranieri nati all'estero si richiede di indicare la data di arrivo in Italia nel formato
gg/mm/aaaa

Y Y S
Alunno/a orfano di entrambi i genitori o in affido ai servizi sociali
J sI J NO

Alunno/a con situazione familiare, sociale e/o economica particolarmente gravosa documentata e
comprovata dal Servizio Sociale o dalla competente Struttura sociosanitaria della ASL territoriale

O sI O NO

Alunno/a proveniente da famiglia con un solo genitore

O sI O NO

Alunno/a con genitori disoccupati, purché la situazione sia comprovata dall'iscrizione ad un centro
per l'impiego
O sI O NO

Alunno/a con entrambi i genitori lavoratori anche non conviventi con un orario lavorativo non
inferiore alle 6 ore gg

O sI O NO
Alunno/a con almeno un genitore che lavora nelle vicinanze della scuola
g sI O NO

Alunno/a il cui nucleo familiare (o di uno dei genitori affidatari o del tutore) sia residente nel 'Bacino
di utenza della scuola

O sI J NO

Alunno/a appartenente a nucleo familiare in cui siano presenti uno o pit membri effettivamente
conviventi con necessita di sostegno_intensivo, ai sensi della L. 104/92, art. 3, comma 3 o invalidita
min. 74%

O sI J NO




QUADRO 4 - Scelta orario di frequenza

Sulla base delle opportunita educative offerte dalla scuola, consapevole dei vincoli
organizzativi esistenti che non permettono l'accettazione di tutte le richieste e dei criteri
fissati dal Consiglio di Istituto, chiede che _I_ propr _ figli _ possa essere assegnato a classi
con il seguente tempo-scuola:

7 Orario ordinario delle attivita educative per 40 ore settimanali (entrata: ore 8:00

-9:00 - uscita: ore 16:00 - 16:30)
1 Orario ridotto delle attivita educative con svolgimento nella fascia del mattino
(entrata: ore 8:00 - 9:00 uscita ore 12:00 - uscita con servizio mensa ore 13:00)
chiede altresi di avvalersi:
7 dell’anticipo (per i nati entro il 30 aprile) subordinatamente alla disponibilita di
posti e alla precedenza dei nati che compiono tre anni entro il 31 dicembre
dell’anno scolastico in qui si chiede iscrizione.

PER L’ISCRIZIONE RELATIVA AL SERVIZIO MENSA, PRE/DOPO-SCUOLA, OCCORRE
RIVOLGERSI DIRETTAMENTE ALL’UFFICIO SCUOLA DELLA CITTA’ DI GIAVENO.

QUADRO 5 - Vaccinazioni obbligatorie dell’alunno

L’alunn RISULTA:

7 inregola con I'obbligo vaccinale

7 non in regola con I'obbligo vaccinale

Secondo lalegge 31/17 n.119 e C.M. Miur Prot. N. 1622 del 16.08.2017, gli alunni non in
regola con le vaccinazioni non potranno essere ammessi alla scuola dell’Infanzia.

QUADRO 6 Altre informazioni per le famiglie

Contributi
Descrizione Termini pagamento Importo totale
Contributo volontario (comprensivo di quota 30/09/2025 €20,00
obbligatoria per assicurazione alunni)

Note utili alla famiglia: Il link per il pagamento sara pubblicato sul Registro elettronico nel mese di
settembre 2025

Informative sulla privacy Si invitano le famiglie a prendere visione delle informative sulla privacy
Pubblicate sul sito d'Istituto https://www.icgonin.edu.it/privacy-polic

Consenso per il trattamento dei dati Il consenso scritto verra richiesto alle famiglie nel mese di settembre.



https://www.icgonin.edu.it/privacy-policy/

QUADRO 7 - Scelta della Religione cattolica

Premesso che lo Stato assicura I'insegnamento della religione cattolica nelle scuole di ogni ordine e
grado in conformita all’accordo che apporta modifiche al Concordato Lateranense (art. 9.2) il presente
modulo costituisce richiesta dell’autorita 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 I'intero anno scolastico cui si riferisce e per i
successivi anni di corso in cui sia prevista I'iscrizione d’ufficio, fermo restando, anche nelle modalita di
applicazione, il diritto di scegliere ogni anno se avvalersi o non avvalersi dell'insegnamento della
religione cattolica.

71 Scelta di avvalersi dell'insegnamento della religione cattolica

71 Scelta di non avvalersi dell'insegnamento della religione cattolica

(la scelta si esercita contrassegnando la voce che interessa).

Criteri per 'accoglimento delle domande

PRECEDENZA ASSOLUTA PER RESIDENTI NEL COMUNE di Giaveno e Valgioie iscritti nei termini:
- Bambini con disabilita;
- Bambini di cinque anni compiuti entro il 31/12/2020;
- Presenza nel nucleo famigliare con disabilita (certificazione sanitaria);
- Bambini appartenenti a nuclei famigliari seguiti dai Servizi Sociali;
- Bambini con situazioni particolari legate all’affido o all’adozione;
- Bambini gia frequentanti altra scuola e provenienti da altro Istituto Statale per trasferimento;
- Bambini con quattro anni;
- Bambini che compiono tre anni entro il 31/12/2022;

Nel caso di eccedenza di domande d’iscrizione verra redatta graduatoria secondo i seguenti criteri:

e Bambini orfani di entrambi i genitori punti 30

e Bambini provenienti dall’asilo nido o dalle sezioni “primavera” (necessita attestato di frequenza) punti 25

e Bambini il cui nucleo famigliare sia costituito da un unico genitore convivente e non vi sia nessun altro
adulto domiciliato punti 20

e Bambini con due genitori che lavorano (necessita dichiarazione del datore di lavoro) punti 15

e Bambini con due genitori che lavorano di cui uno part-time o contratti atipici o assimilabili*(necessita
dichiarazione del datore di lavoro) punti 12

e Bambini con entrambi i genitori disoccupati (necessita il documento di iscrizione presso il Centro
dell'Impiego da almeno dodici mesi o la lettera di licenziamento degli ultimi 12 mesi) punti 10

e Bambini che hanno frequentato un servizio convenzionato o privato per l'infanzia (nido privato, nido in

famiglia, baby parking) per almeno 8 mesi nell'arco dell’anno scolastico (entro giugno) per almeno 12 ore

settimanali) punti 10

Per ogni fratello frequentante la stessa scuola dell’infanzia (anno scolastico 2025/26) punti 8

Bambini con un genitore che lavora punti 6

Per I'impegno di frequenza fino alle ore 16.00 punti 6

Per ogni fratello frequentante le scuole statali del territorio (anno scolastico 2025/26) punti 1




Il/La sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente alla segreteria ogni eventuale
variazione attinente la residenza, la situazione del nucleo famigliare, i numeri di telefono,
indirizzo email.

In base al DPR 445/2000 I'’Amministrazione si riserva di effettuare gli opportuni controlli.

Il/la sottoscritto/a, consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilascia
dichiarazioni non corrispondenti a verita, ai sensi del D.P.R. 245/2000, dichiara di aver
effettuato la scelta in osservanza delle disposizioni sulla responsabilita genitoriale di cui
agli artt. 316, 337 ter e 337 quater del codice civile, che richiedono il consenso di entrambi i
genitori.

Data Firma

Firma di autocertificazione
(Leggel27 del 1997, d.P.R. 445 del 2000) da sottoscrivere al momento della presentazione della domanda alla scuola.




