
MODELLO DI ISCRIZIONE AL CORSO AD INDIRIZZO MUSICALE
    Il Sottoscritto _________________________________________________________________
    Genitore dell’alunn__ __________________________________________________________
    proveniente dalla Scuola ________________________________________________________
                                                       CHIEDE

   l’iscrizione del__ propri_ figli_ al Corso ad Indirizzo Musicale per l’a.s. 2011/2012
   per lo strumento desiderato: __________________________
  Si precisa  che per  costituire il  gruppo di alunni che frequenteranno  il corso destinato  a ogni    
   strumento   dovranno  essere   prodotte almeno   sei domande  finalizzate  a  quello  specifico

   insegnamento.

    Il sottoscritto è consapevole che:
1. L’accesso al Corso è subordinato al superamento di un’apposita prova attitudinale.

2. La scelta dello strumento verrà comunque orientata dagli insegnanti in seguito alla prova attitudinale.

3. Il Corso ad Indirizzo Musicale è individuato nella SEZIONE G, salvo diverse determinazioni organizzative dell’Autorità Scolastica.
La seconda lingua comunitaria studiata in quella sezione è  Francese.
  Reggio Calabria,________________                                                      Firma

DOMANDA DI ISCRIZIONE

Al Dirigente Scolastico della 

SCUOLA SECONDARIA DI PRIMO GRADO “VITTORINO DA FELTRE”

REGGIO CALABRIA
_l_ sottoscritt__ _____________________________ in qualità di    padre (     madre (    tutore  (




(cognome e nome)
C H I E D E

L’iscrizione dell’alunn__ __________________________________________________________








(cognome e nome)
alla classe __________ di codesta Scuola, per l’anno scolastico 2011/2012.
Ha la precedenza perché il fratello o la sorella frequentano la classe _____ sezione _____ 

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


L’alunn__ ________________________________ ______________________________________




(cognome e nome)




      (codice fiscale) 

· È nat_ a __________________________________prov.(_____) il ____________________

· È cittadino 

( italiano
( altro (indicare quale) _____________________________
· È residente a __________________________________________________ (prov.)_______

Via/Piazza _________________________________________________________________

Tel. Abit. _____________________________________ Cell. ________________________

· Proviene dalla Scuola _________________________________________ classe _________
· Lingua straniera studiata nella scuola di provenienza _______________________________

· È stato sottoposto alle vaccinazioni obbligatorie       
( si


( no


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

1. ____________________________ _______________________ ______________________

2. ____________________________ _______________________ ______________________

3. ____________________________ _______________________ ______________________

4. ____________________________ _______________________ ______________________

5. ____________________________ _______________________ ______________________

              (cognome e nome)


        (luogo e data di nascita)
                 (grado di parentela)

Data____________________                              ________________________________________

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








Della domanda all’impiegato della Scuola
Il sottoscritto dichiara di essere consapevole che la scuola può utilizzare i dati contenuti nella presente autocertificazione  esclusivamente  nell’ambito  e  per  fini  istituzionali  propri della  Pubblica  Amministrazione 

(Legge 31.12.1996, n.675 “Tutela della privacy” – art.27).

Data__________________________

Firma_______________________________________                                                                                     
	_l_ sottoscritt__ _____________________________________________________
CHIEDE
Che _l_ propri_ figli__

· Si avvalga dell’insegnamento della religione cattolica             
 (
· Non si avvalga dell’insegnamento della religione cattolica
          
 (
· Frequenti, in luogo dell’insegnamento della religione cattolica,    
 (
attività didattiche formative.

Reggio Calabria,______________                         _______________________________








    Firma del Genitore






_l_ sottoscritt__ ___________________________________________________________________

genitore dell’alunn__ _______________________________________________________________

sulla base delle opportunità educative offerte dalla Scuola, consapevole dei vincoli organizzativi esistenti, che non permettono l’accettazione piena di tutte le richieste, e dei criteri fissati dal Consiglio d’Istituto

CHIEDE

Che __l__ propri__ figli__ possa, in ordine preferenziale, essere assegnato a classi con la organizzazione/caratteristica di seguito indicata:
   (   NORMALE
Considerato , che la lingua inglese viene insegnata in tutte le classi, preferisce che il proprio figlio studi come seconda lingua comunitaria:

1) FRANCESE      (

2)  SPAGNOLO    (
(   CORSO A INDIRIZZO MUSICALE (con la seconda lingua comunitaria FRANCESE)
_l _ sottoscritt__ _________________________________________________________________

CHIEDE

altresì, di poter usufruire dei seguenti servizi che la Scuola offre:

    PRESCUOLA  (

POSTSCUOLA  (










Firma del Genitore









__________________________________




DOCUMENTI DA ALLEGARE:





MODELLO  ISEE  2010





COPIA CODICE  FISCALE  ALUNNO














