ISTITUTO SUPERIORE DI ISTRUZIONE AGRARIA
DUCA DEGLI ABRUZZI

Via M. Merlin, 1 — 35143 PADOVA - Tel. 049.8685455 — Telefax 0498685390 Cod. fisc.: 80014540282
ITAS Duca degli Abruzzi via M. Merlin, 1 PADOVA (tel. 049.8685455)
IP.AG.AM. San Benedetto da Norcia via Cave, 172 PADOVA (tel. 049.620.274)

Al Dirigente Scolastico

anno scolastico

ALUNNO

CODICE FISCALE:

I1 sottoscritto, L] padre L] madre L] tutore dell’alunno, chiede la sua iscrizione alla
classe della scuola:

O GESTIONE AMBIENTE E TERRITORIO
[ ISTITUTO TECNICO AGRARIO

DUCA DEGLI ABRUZZI I PRODUZIONI E TRASFORMAZIONI

Scelta
indirizzo

0 VITICOLTURA ED ENOLOGIA

[0 VALORIZZAZIONE E COMMERCIALIZZAZIONE DEI
PRODOTTI AGRICOLI E DEL TERRITORIO (5 anni)

D ISTITUTO PROFESSIONALE AGRARIO
SAN BENEDETTO DA NORCIA

Scelta
indirizzo

[0 OPERATORE AGRICOLO: INDIRIZZO COLTIVAZIONI

ARBOREE ERBACEE ORTIFLORICOLE (3 anni)
(Percorso IEFP decr. 268/2013)

A tal fine dichiara, in base alle norme sullo snellimento dell” attivita amministrativa e consapevole delle
responsabilita cui va incontro in caso di dichiarazioni non corrispondenti al vero, che il suddetto alunno:

¢residentea . caAp.. .
indicare i Comune ¢ 1a'sigla della Provincia

Via/Piazza n.civico

telefono: .. cellulare padre cellulare madre

email

proviene dalla scuola classe

dove ha studiato le seguenti lingue straniere
Dichiara inoltre che la propria famiglia convivente, oltre all’alunno, ¢ composta da:

Cognome € nome Luogo e data di nascita Parentela

dati di chi sottoscrive la domanda




L’alunno ¢ stato sottoposto alle vaccinazioni obbligatorie? [1 SI [ NO

I1 reddito imponibile (rilevabile dall’ultima dichiarazione dei redditi) del nucleo familiare ¢ di Euro
____________________________________________________________________ ‘(dichiarazione da rilasciare solo ove ricorrano le condizioni per usufruire
deII esonero delle tasse scolastiche erariali o di altre agevolazioni previste).

11 sottoscritto dichiara di essere consapevole che la scuola puo utilizzare i dati contenuti nella presente autocertifica-
zione esclusivamente nell’ambito e per i fini istituzionali propri della Pubblica Amministrazione e in tale ambito
autorizza il trattamento dei dati personali. (Legge N. 675/1996 e D. Lgs. N. 196/2003)

DICHIARAZIONI - AUTORIZZAZIONI

Il sottoscritto dichiara quanto segue:

[ ] di aver ricevuto I'INFORMATIVA IN MATERIA DI PROTEZIONE DEI DATI PERSONALI resa ai
sensi dell’art. 13 del D. Lgs. N. 196/2003;

[] Di aver ricevuto una copia del PATTO EDUCATIVO DI CORRESPONSABILITA di cui all’art. 3
comma 1 del D.P.R. N. 235 del 21/11/2207 integrativo del D.P.R. N.249 del 14.6.1998;

[ ] AUTORIZZAZIONE ESERCITAZIONI/VISITE/VIAGGI. Di autorizzare il figlio a partecipare a
tutte le visite guidate/uscite ed alle attivita sportive che verranno effettuate nell’arco degli
anni scolastici di frequenza presso codesto Istituto, della durata di una sola giornata
(presso complessi aziendali, cinema, teatri, mostre, monumenti, musei, gallerie, localita di
interesse storico—scientifico, parchi naturali, attivita sportive e partecipazione ai campionati
sportivi studenteschi, ecc...), per le quali riceverd, di volta in volta, comunicazione
dettagliata tramite il libretto personale, sollevando [I'Istituto dalle responsabilita non
previste dalla normativa vigente.

Di autorizzare il figlio ad effettuare gli STAGES che saranno programmati nel’ambito delle
attivita didattiche, come previsto dalla vigente normativa ministeriale, presso aziende e
unita produttive.

La presente autorizzazione ha validita per tutti gli anni di frequenza presso
codesto istituto ()

(*) fatta salva la facolta di revocare, in qualsiasi momento, tale autorizzazione per iscritto.

[ ] AUTORIZZAZIONE PUBBLICAZIONE FOTO. Di autorizzare I'lstituto a riportare nelle pubbli-
cazioni dell’'lstituto (giornale, dépliants, altro materiale divulgativo) foto che riprendono il
figlio in attivita didattiche.

Padova,

Firma

firma che sara impiegata anche per la sottoscrizione delle comunicazioni scuola-famiglia

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



Allegato Mod. D
INSEGNAMENTO DELLA RELIGIONE CATTOLICA

MODULO PER LESERCIZIO DEL DIRITTO DI SCEGLIERE SE AVVALERSI O NON AVVALERSI DELL’ INSEGNA-
MENTO DELLA RELIGIONE CATTOLICA

Alunno

Premesso che lo stato assicura lI'insegnamento della religione cattolica nelle scuole di ogni ordine e grado
in conformita all’accordo che apporta modifiche al Concordato Lateranense (art.9.2)*, il presente modulo
costituisce richiesta all’autorita scolastica in ordine all’esercizio del diritto di scegliere se avvalersi o non avvalersi
dell'insegnamento della religione cattolica. (La scelta si esercita contrassegnando la voce che interessa).

[] SCELTA DI AVVALERSI DELL'INSEGNAMENTO DELLA RELIGIONE CATTOLICA
[] SCELTA DI NON AVVALERSI DELL'INSEGNAMENTO DELLA RELIGIONE CATTOLICA

La presente scelta ha validita finché la stessa non sara eventualmente modificata con diverso atto sottoscritto.

Data

firma del genitore o di chi esercita la potesta

* art.9 n. 2 dell’accordo, con protocollo addizionale tra Repubblica Italiana e la Santa Sede, firmato il 19 febbraio 1984, ratificato con
la Legge 25 marzo 1985 n.121 che apporta modificazioni al Concordato lateranense dell’11 febbraio 1926:

“ La Repubblica Italiana, riconoscendo il valore della cultura religiosa e tenendo conto che i principi del cattolicesimo fanno parte del
patrimonio storico del popolo italiano, continuera ad assicurare nel quadro delle finalita della scuola, I'insegnamento della religione
cattolica nelle scuole pubbliche non universitarie di ogni ordine e grado nel rispetto della liberta di coscienza e della responsabilita
educativa dei genitori € garantito a ciascuno il diritto di scegliere se avvalersi o non avvalersi di detto insegnamento. All’atto
dell’iscrizione gli studenti o i loro genitori eserciteranno tale diritto, su richiesta dell’Autorita scolastica senza che la loro scelta possa
dar luogo ad alcuna forma di discriminazione”

Allegato Mod. E

MODULO INTEGRATIVO PER LE SCELTE DEGLI ALUNNI CHE NON SI AVVALGONO DELL" INSEGNAMENTO
DELLA RELIGIONE CATTOLICA La scelta si esercita contrassegnando la voce che interessa.

La presente scelta ha validita finché la stessa non sara eventualmente modificata con diverso atto sottoscritto.

[1 ATTIVITA’ DIDATTICHE E FORMATIVE
[] ATTIVITA’ DI STUDIO E/O DI RICERCA INDIVIDUALI CON ASSISTENZA DI PERSONALE DOCENTE

[ LIBERA ATTIVITA’ DI STUDIO E/O DI RICERCA SENZA ASSISTENZA DI PERSONALE DOCENTE PER LE
ORE INTERMEDIE

[0 ENTRATA POSTICIPATA/USCITA ANTICIPATA (se I'ora di religione ricade nella 1™ o ultima ora di lezione)

Firma:
Genitore (o chi esercita la potesta per gli alunni minorenni)
Studente (se maggiorenne o comunque frequentante un istituto di istruzione secondaria di secondo grado)

Data

firma dello studente

Controfirma del genitore dell’alunno minorenne frequentante un istituto di istruzione secondaria di secondo grado che abbia
effettuato la scelta di uscita dalla scuola, e indicazioni in ordine alle modalita di uscita dell’alunno dalla scuola, secondo quanto
stabilito con la c.m. n. 9 del 18 gennaio 1991.

Data

firma del genitore o tutore



REGISTRAZIONI E ANNOTAZIONI VARIE




