Al Dirigente Scolastico dell'IIS Giorgio Asproni - Iglesias

Il sottoscritto ______________________________________________________________________      padre      madre      tutore
dell'alunn__     _______________________________________________________ ne chiede l'iscrizione alla classe TERZA
[bookmark: _GoBack]di codesto istituto per l'a.s. 2024-2025 nell’indirizzo:
Al Dirigente Scolastico dell’I.T.IS. “G. VALLAURI” di Roma

N.B. CORREGGERE A PENNA I DATI ERRONEI E COMPLETARE I MANCANTI
  LICEO SCIENTIFICO in ORDINAMENTO
        A partire dalla classe terza:
  Ordinamento
  Potenziamento biomedico

 LICEO ARTISTICO
        A partire dalla classe terza: 
 Arti Figurative
 Design


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

DICHIARA
che l'alunn__    _________________________________________________________ è nat__il  ________________________ 
a ____________________________________________  Provincia di  (_____) Codice Fiscale __________________________
è cittadino      italiano       altro: __________________________________________
è residente a __________________________  Via/P.zza ___________________________________  CAP ____________Tel.___________________; cell: _____________________________
è iscritto nel corrente a.s. 2023/2024  per la __________  volta alla classe __________ sez. ____________            
dell’indirizzo ___________________________________________
che la famiglia è composta da:
	________________________	__________________	_____________	______________________
	_________________________	__________________	_____________	______________________
	_________________________	__________________	_____________	______________________
	_________________________	__________________	_____________	______________________
	(cognome e nome)	(luogo)	(data di nascita)	(relazione di parentela con l’alunno)
dati anagrafici del padre
cognome _____________________ nome _________________________ nato a _______________________________  prov.(        )
il ____________  residente a ___________________ prov. (       )  Via/Piazza________________________________ n ____ CAP____________tel.fisso __________________ tel. cell. ____________________E mail_________________________________
dati anagrafici della madre
cognome _____________________ nome _________________________ nata a ______________________________  prov.(        )
il ____________  residente a ___________________ prov. (       )  Via/Piazza________________________________ n ______ CAP_________  tel.fisso __________________ tel. cell. ____________________Email__________________________________
Eventuali indicazioni riguardanti lo studente (situazioni di salute che richiedano particolari accorgimenti in caso di necessità, nonché situazioni familiari attinenti all’esercizio della patria potestà) dovranno essere note per iscritto e in via riservata alla segreteria dell’Istituto.
Il sottoscritto dichiara di essere consapevole che la scuola può utilizzare i dati contenuti nella presente autocertificazione esclusivamente nell'ambito e per i fini istituzionali propri della Pubblica Amministrazione (Decreto legislativo 30/06/2003, n.196).

Iglesias, ____________ 2024						                    Firma di un genitore o del tutore
	
Firma dello studente	(per gli studenti minorenni)
	_________________________                                                                                            ______________________________ 












La presente deve essere completata dalla documentazione di seguito allegata

N.B.  I dati rilasciati sono utilizzati dalla scuola nel rispetto delle norme sulla privacy, di cui al Regolamento definito con D.M. 7/12/2006, n. 305


CONTRIBUTO SCOLASTICO (detraibile dalla denuncia dei redditi se indicata la causale) da effettuare esclusivamente con modalità Pago on Line


	
Si informano i Genitori degli studenti che l’I.I.S. “Giorgio Asproni” Liceo Scientifico – Scientifico Sportivo e Artistico impiega il contributo volontario per fornire i seguenti servizi:
· Assicurazione agli studenti, obbligatorio e personale per assicurare la frequenza della scuola
· Acquisto di materiale didattico laboratoriale
· Fotocopie agli studenti
· Servizio di registro elettronico on line e sito della scuola.
In mancanza del versamento dei contributi volontari non saranno assicurati i servizi su esposti




È prevista l’esenzione dal pagamento delle tasse scolastiche secondo quanto previsto dal decreto n. 370 del 19 aprile 2019, quando ricorra uno dei seguenti casi:

a) Dall'anno scolastico 2019/2020 gli studenti delle classi quarte e quinte appartenenti   a nuclei familiari   il cui    valore dell’indicatore della situazione economica equivalente (ISEE) è pari o inferiore a € 20.000,00.
Il beneficio dell’esonero è riconosciuto ad istanza di parte, nella quale è individuato il valore ISEE riportato in un’attestazione in corso di validità e riferito all’anno solare precedente a quello nel corso del quale viene richiesto l’esonero.

b) gli studenti che abbiano conseguito una votazione non inferiore alla media di 8/10 negli scrutini finali ai sensi dell’articolo 200, comma 5, d.lgs. n. 297 del 1994) e il voto di condotta non inferire a 8/10;

c) sono esonerati dal pagamento delle tasse anche i figli di cittadini italiani residenti all’estero che svolgono i loro studi in Italia. Per gli studenti stranieri chi si iscrivono nelle istituzioni scolastiche statali l’esonero dal pagamento delle tasse scolastiche è con-cesso a condizione di reciprocità (art. 200, comma 10, d.lgs. n. 297 del 1994).

I benefici previsti dall’art. 200, comma 10, d.lgs. n. 297 del 1994 si perdono dagli alunni che incorrano nella punizione disciplinare della sospensione superiore a cinque giorni od in punizioni disciplinari più gravi. I benefici stessi sono sospesi per i ripetenti, tranne in casi di comprovata infermità.

Autorizza la pubblicazione sul portale internet istituzionale/sui canali social media dell’Istituto/filmati delle immagini relative ad attività scolastiche (concorsi, orientamento, gare, viaggi didattica, ecc.) previste nel PTOF dell’Istituto.
La posa e l’utilizzo delle immagini sono da considerarsi effettuate in forma gratuita.
Ne vieta altresì l’uso in contesti che ne pregiudichino la dignità personale e il decoro.

Firma di autocertificazione (Leggi 15/68 127/97 131/98 DPR 445/2000) congiunta se i genitori sono divorziati o separati; altrimenti, a firma dell’affidatario, il quale si   obbliga a comunicare alla scuola eventuali variazioni dell’affido. I genitori dichiarano se concordano che la scuola effettui le comunicazioni più rilevanti, tra cui quelle relative alla valutazione, a entrambi i genitori o soltanto all’affidatario
N.B.: i dati rilasciati sono utilizzati dalla scuola nel rispetto delle norme sulla privacy. 


Iglesias,


Firma della/o studentessa/studente (se maggiorenne) ___________________________________


Padre e/o Madre (firma congiunta se genitori separati) ________________________ /_________________________


Firma genitore affidatario__________________________________



Da inviare alla mail: cais01300v@istruzione.it oppure consegnare in segreteria, debitamente compilata e corredata  entro il_10/02/2024
