
 

 
 

 
DOMANDA DI RICONFERMA ISCRIZIONE   

    A.S. 2021/2022  

SCUOLA INFANZIA  
  

Generalità dell'alunno/a  

  

Cognome e Nome: _________________________________________________________________  
  

Luogo e data di nascita: ____________________________________________________________________________  
 

C.Fisc. _______________________________________      Telefono: _____________________ 
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Residenza                                                                                                                                      

Comune: ____________________ via:___________________________________ c.a.p._________ 

  

Il sottoscritto chiede che il proprio/a figlio/a venga confermato alla scuola dell’infanzia. 
   

Plesso__________________ sez. _______ di questa scuola per l’anno scolastico 2021/2022 
  
  

INSEGNAMENTO DELLA RELIGIONE CATTOLICA                     SI                     NO   
  

 Data   ___________________________                                         firma        

                                                                        _______________________________                                                                 

 
ACQUISIZIONE DEL CONSENSO (Tutela della Privacy) 

Ricevuta l’informativa di cui all’art. 13 del D. Lgs 169/2003 ESPRIME IL CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI.  

(Si ricorda che in assenza di tale consenso l’iscrizione non potrà essere formalizzata)                                                  

____________________________________________                                                                                                                                                                
firma del genitore 

Generalità dei Genitori:              Padre      
  

       Madre  

Cognome e nome: _____________________________   
  

 _____________________________________  

Luogo e data di nascita: _________________________    
  

 _____________________________________  

Professione:   _________________________________   
  

 _____________________________________  

C.Fisc.  ______________________________________    _____________________________________  

  


