
                    
 

Ministero dell’istruzione e del merito 

 Istituto Comprensivo Statale di Ponte  
   con sezioni associate nei Comuni di Paupisi e Torrecuso 

       Scuola dell’Infanzia, Primaria e Secondaria di I grado ad indirizzo musicale 

AMBITO BN05 

 

 
Via Gr. Uff. Domenico Ocone, snc - 82030 - Ponte (BN)    Tel. 0824/874132    Fax 0824/875292 

C.F. 92029060628   C.M. BNIC84900V   PEO: bnic84900v@istruzione.it   PEC: bnic84900v@pec.istruzione.it   Sito web: www.icpontebn.edu.it 

 

 

1 

 

DOMANDA DI CONFERMA ISCRIZIONE ALLA SCUOLA DELL’INFANZIA – a. s. 2024/2025 

 

Al Dirigente scolastico dell’I. C. di Ponte 

 con sezioni associate nei Comuni di Paupisi e Torrecuso 

 

_l_ sottoscritt_ (cognome e nome) ___________________________________ in qualità di  genitore/esercente la 

responsabilità genitoriale  tutore  affidatario 

CONFERMA  
l’iscrizione del__ bambin _ (cognome e nome) ____________________________________ alla Scuola 

dell’Infanzia di (indicare il plesso) ____________________ per l’a. s. 2024-2025 
          

CHIEDE di avvalersi, 

sulla base del Piano Triennale dell’Offerta Formativa della scuola e delle risorse disponibili, del seguente orario: 
 

 orario ordinario delle attività educative per 40 ore settimanali (8 ore al giorno, senza sabato: orario di 

funzionamento adottato nell’anno scolastico in corso) oppure 

 orario ridotto delle attività educative con svolgimento nella fascia del mattino per 25 ore settimanali oppure 

 orario prolungato delle attività educative fino a 50 ore alla settimana  

DICHIARA di confermare 

 la scelta, operata all’atto dell’iscrizione, di avvalersi dell’Insegnamento della Religione Cattolica 

 la scelta, operata all’atto dell’iscrizione, di non avvalersi dell’Insegnamento della Religione Cattolica 
 

Recapiti  

Padre: Cognome e nome __________________ Tel. ___________________ Cell. _____________________ 

e-mail _____________________________ 

Madre: Cognome e nome __________________ Tel. __________________ Cell. _____________________  

e-mail _____________________________ 

Tutore/Affidatario: Cognome e nome __________________ Tel. ______________ Cell. ______________ 

e-mail _____________________________ 
 

 

Eventuali altre comunicazioni a modifica e/o integrazione di quanto dichiarato all’atto dell’iscrizione: 

____________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________ 

Firma di autocertificazione * ________________________________________ 

(Legge 127/1997, D.P.R. 445/2000 - da sottoscrivere al momento della presentazione della domanda alla scuola). 
 

************************************************************* 

Quest’Istituto ha pubblicato l’informativa di cui all’art. 13 del Regolamento (UE) 2016/679 sul proprio sito al 

seguente link: https://icpontebn.edu.it/allegati/all/937-gdpr-informativa-ai-genitori-iscrizioni-as-2024-2025-rpd-ing-antonio-

vargiu-vargiu-scuola-srl.pdf. 
 

Il sottoscritto, presa visione dell’informativa resa dalla scuola ai sensi dell’articolo 13 del Regolamento (UE) 

2016/679 del Parlamento europeo e del Consiglio del 27 aprile 2016 relativo alla protezione delle persone fisiche 

con riguardo al trattamento dei dati personali, nonché alla libera circolazione di tali dati, dichiara di essere 

consapevole che la scuola presso la quale il/la bambino/a risulta iscritto/a può utilizzare i dati contenuti nella presente 

autocertificazione esclusivamente nell’ambito e per i fini istituzionali propri della Pubblica Amministrazione 

(decreto legislativo 30.6.2003, n. 196 e successive modificazioni, Regolamento (UE) 2016/679). 
 

Data _____________      Firma di presa visione* _________________________________        
 

* Alla luce delle disposizioni del codice civile in materia di filiazione, la richiesta di iscrizione, rientrando nella responsabilità 

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.  
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