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Ai sensi e per gli effetti della Legge 04/01/1968 n. 15 come modificata ed integrata dalla Legge 127/97, si autocertificano, sotto la propria personale responsabilità, i seguenti dati:

ALUNNO -  Cognome _____________________________________

 
                 Nome    ______________________________________


                 Data di nascita  _________________________________


   	        Luogo di nascita ________________________________

	Cognome e nome
	Data di nascita
	Luogo di nascita
	Relazione di parentela

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	



Indirizzo:

Città ___________________________________________

Via _______________________________________ n° _____

Telefono n° _____________________________________

Data_______________________


Firma del genitore _______________________________________________
                                                                          (alunno se maggiorenne)
            

	
AUTOCERTIFICAZIONE DI FOTOGRAFIA



	











Si autocertificazione, ai sensi e per gli effetti della Legge 04/01/1968 n. 15 come modificata ed integrata della Legge n. 127/97, che la foto su applicata è quella di:



                 Cognome _____________________________________

 
                 Nome    ______________________________________


                 Data di nascita  _________________________________


   	         Luogo di nascita ________________________________



Data_______________________________



Firma del genitore _______________________________________________
                                                                          (alunno se maggiorenne)








ACQUISIZIONE DEL CONSENSO DEL SOGGETTO INTERESSATO
(Allievi)


           Il sottoscritto  _______________________________________________________

           Genitore dell’ alunno _____________________________________________

Ricevuta l’informativa di cui all’art. 13 del D.Lgs. 196/2003,


ESPRIME IL CONSENSO

           Alla comunicazione a privati e/o enti pubblici economici, anche per via telematica, dei propri dati personali diversi da quelli sensibili o giudiziari (il nome, il cognome, il luogo e la data di nascita, l’indirizzo), pertinenti in relazione alle finalità istituzionali o ad essa strumentali o, ai fini dell’assolvimento dell’obbligo formativo, dell’orientamento al lavoro o alla formazione post-diploma.

           La comunicazione dei dati potrà avvenire (a titolo esemplificativo e non esaustivo):

· a compagnie di assicurazione con cui l’istituto abbia stipulato eventuali polizze;

· ad agenzie di viaggio e/o strutture alberghiere e/o enti gestori degli accessi ai musei, 
     gallerie e/o monumenti o fiere, in occasione di visite guidate e viaggi di istruzione;

· a compagnie teatrali o enti accreditati per la gestione di corsi anche di aggiornamento, 
     in occasione di spettacoli e/o attività ricreative che coinvolgano gli allievi e/o il personale
     della scuola;

· enti, associazioni, aziende interessati a stage e/o assunzioni.

     All’uopo presta specifico consenso.

     Tali dati potranno essere successivamente trattati esclusivamente per le predette finalità.


     L’interessato in qualsiasi momento può chiedere la modifica, l’integrazione e/o la 
     cancellazione dei dati.


     Data _________________           con osservanza __________________________





	Modulo per l’esercizio del diritto di scegliere se avvalersi o non avvalersi
dell’insegnamento della religione cattolica per l’anno scolastico 20….. / 20 …..



ALUNNO/A ………………………………………………………………...……………………….. 
	Premesso che lo Stato assicura l’insegnamento della religione cattolica nelle Scuole di ogni ordine e grado in conformità al nuovo accordo che apporta modifiche al concordato Lateranense (art. 9.2) il presente modulo costituisce richieste dell’Autorità 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 l’intero anno scolastico cui si riferisce e per i successivi anni di corso nei casi in cui sia prevista l’iscrizione di Ufficio, compresi quindi gli Istituti comprensivi, fermo restando, anche nelle modalità di applicazione, il diritto di scegliere ogni anno se avvalersi o non avvalersi dell’insegnamento della religione cattolica.
	SI
	
	Scelta di avvalersi dell’insegnamento della religione cattolica

	
	
	

	NO
	
	Scelta di NON avvalersi dell’insegnamento della religione cattolica



	In alternativa all’insegnamento della religione cattolica, l’alunno intende effettuare:
Attività didattiche e formative									
Attività di studio e/o di ricerca individuali con assistenza di personale docente		                                    
Libera attività di studio e/o di ricerca individuali senza assistenza di personale docente	                                                      
Uscita dalla scuola 										 
(la scelta si esercita contrassegnando la voce che interessa)
	La scelta operata ha effetto per l’intero anno scolastico cui si riferisce.	
Firma: ………………………………………………………………
Genitore o chi esercita la podestà per gli alunni delle scuole dell’infanzia, primarie e secondarie di 1° grado (se minorenni).Nel caso di genitori separati/divorziati è prevista la firma di entrambi i genitori (cfr. art. 155 del codice civile, modificato dalla legge 8 febbraio 2006, n. 54)
oppure
Firma: ………………………………………………………………
Studente (se maggiorenne o comunque frequentante l’Istituto)

	Controfirma del genitore o di chi esercita la podestà dell’alunno minorenne frequentante un istituto di istruzione secondaria di II grado che abbia effettuato la scelta di cui al punto d), a cui successivamente saranno chieste puntuali indicazioni per iscritto in ordine alla modalità di uscita dell’alunno dalla scuola, secondo quanto stabilito con la C.M. n. 9 del 18/01/1991.




						



Data ……………………….
