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MINISTERO DELL’ISTRUZIONE, DELL’UNIVERSITÀ E DELLA RICERCA 

UFFICIO SCOLASTICO REGIONALE PER IL LAZIO

ISTITUTO  DI ISTRUZIONE SUPERIORE  “C. BARONIO” 

                                                                 03039  S O R A   (FR)   Ambito Territoriale n. 19

SEDE: Via Ariosto, 1                                Tel. 0776/ 831990                                            (Sede Accreditata e Certificata) 

   e-mail: fris027009@istruzione.it             pec: fris027009@pec.istruzione.it                 Codice Fiscale 91026720606
   Web: http://www.iisbaronio.gov.it            
Cod. Amm.ne: UF2MVR
             Codice Istituto: FRIS027009          

DOMANDA DI ISCRIZIONE alla SCUOLA SECONDARIA di SECONDO GRADO
Al Dirigente Scolastico dell’IIS “Cesare Baronio”
SORA

_l_ sottoscritt_ ______________________________________________________in qualità di 􀄿padre 􀄿madre 􀄿tutore

(cognome e nome)

CHIEDE per l’A.S. 2019-20
l’iscrizione dell’alunn_ ____________________________________________________________________________

(cognome e nome)

alla classe (  4° sez…….. di codesto Istituto

 INDIRIZZO     ( S.I.A                    ( C.A.T. 
CHIEDE, altresì,  

In base alle norme sullo snellimento dell’attività amministrativa, consapevole delle responsabilità cui va incontro in caso di dichiarazione non corrispondente al vero, dichiara che:

- l’alunn_ _____________________________________ ______________________________________________________
      (cognome e nome) 




(codice fiscale)

- è nat_ a __________________________________________________ il ________________________________________
- è cittadino 􀄿italiano 􀄿 altro (indicare nazionalità) 

- è residente a __________________________________________________________ (prov. ) _______________________
Via/Piazza ____________________________________________________ n. ______ tel. ________ __________________
Si prega comunicare in Segreteria Didattica ogni eventuale variazione del nucleo familiare, della residenza,  del numero telefonico e/o altro.
1) Si allegano ricevute relative ai seguenti  versamenti:

2) Tassa di iscrizione di €. 6,04 su c/c postale 1016 (DA RITIRARE PRESSO GLI UFFICI POSTALI) intestato a : Agenzia delle Entrate – centro Operativo di Pescara – tasse scolastiche

3) Tassa di frequenza  di €. 15,13 su c/c postale 1016 (DA RITIRARE PRESSO GLI UFFICI POSTALI) intestato a : Agenzia delle Entrate – centro Operativo di Pescara – tasse scolastiche
4) Contributo ampliamento PTOF di €. 55,00 su c/c postale 001022078339 intestato a : I.I.S. “C.Baronio” Sora

Chi ritenesse di aver diritto all’esonero per merito o per reddito verserà solo il  contributo di €. 55,00.
· Richiede l’esonero per merito: valutazione non inferiore agli 8/10 di media nello scrutinio finale anno in corso.

· Richiede l’esonero per reddito: il reddito imponibile ( rilevabile dall’ultima dichiarazione dei redditi) del nucleo familiare è di €. __________________ (dichiarazione da rilasciare solo ove ricorrono le condizioni per usufruire delle tasse scolastiche o di altre agevolazioni previste). Componenti della famiglia N._____





                                                                                                 Firma dei genitori


                                                                                                               ----------------------------------------


                                                                                                                  -------------------------------------------

Modulo per l’esercizio del diritto di scegliere se avvalersi o non avvalersi dell’insegnamento della religione cattolica

Alunno ___________________________________________________________________________

Scelta di avvalersi dell’insegnamento della religione cattolica 
            􀄿
Scelta di non avvalersi dell’insegnamento della religione cattolica 
􀄿
Firma:________________________________  _________________________________________

Genitore o chi esercita la potestà per gli alunni delle scuole dell’infanzia, primarie e secondarie di I grado (se minorenni)

Nel caso di genitori separati/divorziati è prevista la firma di entrambi i genitori (cfr. articolo 155 del codice civile, modificato dalla legge 8 febbraio 2006, n. 54)

Data ___________________

Modulo integrativo per le scelte degli alunni che non si avvalgono dell’insegnamento della religione cattolica

Alunno __________________________________________________

La scelta operata ha effetto per l’intero anno scolastico cui si riferisce.

A) ATTIVITÀ DIDATTICHE E FORMATIVE 




                          􀄿 
B) ATTIVITÀ DI STUDIO E/O DI RICERCA INDIVIDUALI CON ASSISTENZA DI PERSONALE DOCENTE 








                                      􀄿 

C) LIBERA ATTIVITÀ DI STUDIO E/O DI RICERCA INDIVIDUALI SENZA ASSISTENZA DI PERSONALE DOCENTE  (solo per gli studenti degli istituti di istruzione secondaria di secondo grado)                  􀄿                                                                     
D) NON FREQUENZA DELLA SCUOLA NELLE ORE DI INSEGNAMENTO DELLA RELIGIONE CATTOLICA 







                                                  􀄿
(La scelta si esercita contrassegnando la voce che interessa)

Firma:______________________________________

Data ______________________
	


PATTO DI CORRESPONSABILITÀ SCUOLA-FAMIGLIA
La Scuola si impegna a:

· creare un clima sereno e corretto, necessario per favorire lo sviluppo delle conoscenze e delle competenze, la maturazione dei comportamenti e dei valori, il sostegno alle diverse abilità, l’accompagnamento nelle situazioni di disagio, la  lotta ad ogni  forma di pregiudizio e di emarginazione;

· comunicare costantemente con le famiglie sui risultati, sulle difficoltà, sui progressi nelle discipline di studio oltre che sugli aspetti inerenti il comportamento e la condotta;

· prestare ascolto e attenzione ai problemi degli studenti, così da favorire l’interazione con le famiglie.

Il Dirigente Scolastico si impegna a:

· garantire l’attuazione del piano dell’offerta formativa, ponendo studenti, genitori, docenti e personale ATA nella condizione di adempiere nel modo migliore ai propri compiti;

· garantire a ogni componente scolastica la possibilità di esprimere e valorizzare le proprie potenzialità;

· garantire e favorire il dialogo, la collaborazione e il rispetto tra le diverse componenti della comunità scolastica.

I docenti si impegnano a:

· informare studenti e genitori degli obiettivi educativi e didattici, dei tempi e delle modalità di attuazione della propria programmazione e della valutazione dei livelli di apprendimento degli studenti;

· prevedere attività di recupero e sostegno il più possibile individualizzate;

· contribuire alla efficienza ed alla efficacia del lavoro collettivo e alla funzionalità dell’organizzazione del servizio scolastico.

· Il personale Amministrativo-Tecnico-Ausiliario si impegna a:

· garantire il necessario supporto alle attività didattiche;

· contribuire ad un clima di collaborazione e rispetto tra tutte le componenti presenti e operanti nella scuola.

Le studentesse e gli studenti si impegnano a:

· essere puntuali alle lezioni e frequentarle con regolarità;

· rispettare i compagni, le diversità personali e culturali, la sensibilità altrui, il personale della scuola;

· conoscere e rispettare il regolamento di disciplina di istituto e i regolamenti dei laboratori;

· partecipare al lavoro scolastico individuale e/o di gruppo, svolgere regolarmente i compiti assegnati e sottoporsi regolarmente alle verifiche previste dai docenti.

La famiglia si impegna a:

· instaurare un dialogo costruttivo con i docenti, rispettando la loro libertà di insegnamento e la loro competenza valutativa;

· tenersi aggiornata su  impegni, scadenze, iniziative scolastiche, controllando costantemente il libretto personale e le comunicazioni scuola-famiglia e partecipare con regolarità alle riunioni previste;

· verificare  attraverso  un  contatto  frequente  con  i  docenti  che  lo  studente  segua  gli  impegni  di studio e rispetti i regolamenti, prendendo parte attiva alla vita della scuola;

· dare il proprio contribuito alla vita della scuola ed al miglioramento della qualità del servizio scolastico attraverso la partecipazione alle riunioni degli organi collegiali e alle valutazioni del servizio proposte.

Sora, ……………………………….

IL DIRIGENTE SCOLASTICO

                                                                                                            Prof.ssa Biancamaria VALERI
  Firma autografa sostituita da indicazione a mezzo stampa

                                                                                                                                  ai sensi dell’art.3-comma2-del D.Lgs del 12/02/1993 n°39  
I GENITORI (firma)
--------------------------------

--------------------------------
3

