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DOMANDA DI ISCRIZIONE 
Per allievi esterni  

 
Al Dirigente Scolastico 

 

IIS - LICEO ARTISTICO - MONZA 
 

_l_ sottoscritt_ ___________________________________________________ � padre � madre � tutore 
                                                               cognome e nome 
dell’alunn_ _______________________________________________________ 

cognome e nome 

 
CHIEDE 

 
l’iscrizione dell_ stess _ alla  classe ______sede di Monza per l’anno scolastico 2012/2013  

 
A tal fine dichiara, in base alle norme sullo snellimento dell’attività amministrativa e consapevole delle 
responsabilità cui va incontro in caso di dichiarazione non corrispondente al vero, che: 
 
l’alunn_ _______________________________________________________________________________ 
                         cognome e nome                                                    codice fiscale 
 

 è nat_  a _______________________________________________________ il ___________________ 

 è  � cittadino italiano       � altro (indicare quale ____________________________________________) 

 è residente a _____________________  C.A.P. ______ (prov.) ___ via/piazza _____________________  

tel. ____________________ recapiti tel. genitori (ufficio etc.) _________________________________  

 proviene dalla scuola ____________________________dove ha frequentato la classe ______________      

 che la propria famiglia è composta da: 

 cognome nome luogo di nascita data di nascita 
PADRE    
MADRE    

FRATELLO    
FRATELLO    
FRATELLO    
SORELLA    
SORELLA    

 è stato sottoposto alle vaccinazioni obbligatorie  � si � no 
 (Dichiarazione da rilasciare solo ove ricorrano le condizioni per usufruire dell’esonero delle tasse scolastiche 
o di altre agevolazioni previste) 
 
data _____/_____/ _____  __________________________________________ 
 firma di autocertificazione  (L. 15/68 127/97 131/98) 
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Il sottoscritto autorizza 
la S.V. a consentire l’uscita dalla scuola di mio figlio_________________________________________ della 
classe_____ sez._____ quando, nell’impossibilità di sostituire un docente assente, la classe è dimessa 
anticipatamente rispetto all’orario previsto, esonerando la S.V. da ogni responsabilità per quanto possa 
accadere a mio figlio nel tempo intercorso tra l’uscita anticipata dalla scuola e l’orario normale d’uscita. 
 
 
 
Il sottoscritto dichiara : 
di essere a conoscenza che l’Istituto non risponde dei beni, preziosi, oggetti lasciati incustoditi o dimenticati 
nel suo ambito, e che il posteggio dei cicli, motocicli e autovetture deve considerarsi incustodito. 
 

In riferimento al Prot.n. 13987 del 03/11/04 – Ufficio Scolastico per la Lombardia – con oggetto “DISLESSIA 
e DSA: strumenti compensativi e misure dispensative” qualora il/la proprio/a figlio/a ne fosse soggetto si 
richiede di segnalare qui sotto la tipologia 
 
dislessia  � 
 
discalculia  � 
 
con l’obbligo di allegare la certificazione medica. 
Sarà compito dell’Istituzione Scolastica attivare le misure riportate nella circolare citata. 
 

 

Firma di un genitore o di chi ne fa le veci  Firma dell’alunno 

_________________________________  ___________________________ 
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DICHIARAZIONE DI CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI E SENSIBILI 
 
 
 
 Il/la sottoscritto/a __________________________________________________________________ 
(o chi ne fa le veci), preso atto dell’informativa di cui all’art.13 del D. Lgs. N. 196 30/06/2003 ed ai sensi degli 
articoli 23 e 26 del citato decreto, esprime relativamente: 
 
 

1) al trattamento dei propri dati, personali e sensibili, per le finalità di cui al punto 3 lett. a) e punto 4 
della predetta informativa; alla comunicazione degli stessi dati alle categorie di soggetti indicate al 
punto 3 lett. c) della stessa informativa per le finalità di cui sopra; 

 
 CONSENSO 

 
 NON CONSENSO 

 
 

1) al trattamento dei propri dati personali per finalità formative e di informazione come indicato al punto 
3 lett. c) della predetta informativa; 

 
 CONSENSO 

 
 NON CONSENSO 

 
 
 
 
Luogo__________________________________ 
 
 
Data___________________________________ 
 
 
 
Firma__________________________________  
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Agli allievi esterni che chiedono l’iscrizione al terzo anno 
 
 
MODULO PER L’ISCRIZIONE ALLA SEZIONE D’INDIRIZZO 
Anno scolastico 20__/__ 
 
 
   Il sottoscritto ________________________________ nato a _____________________ 
 
Il______________________ allievo/a della classe SECONDA _____________________ 
 
a.s. _________________ indica una prima e una seconda opzione per la scelta dell’indirizzo di studi*  

 
1° OPZIONE      2° OPZIONE  
 
 ARCHITETTURA     ARCHITETTURA 

 

 
 DESIGN       DESIGN 
 
 FIGURATIVO       FIGURATIVO 
 
 GRAFICA       GRAFICA 
  
 MULTIMEDIALE      MULTIMEDIALE 
 
 SCENOGRAFIA      SCENOGRAFIA 
 
 
N.B. nel caso in cui non ci siano i numeri sufficienti alla formazione di una classe 
dell’indirizzo 1° opzione, lo studente verrà inserito nella classe dell’indirizzo 2° opzione. Di 
tale cambiamento verrà data immediata comunicazione allo studente e alla famiglia  
 
       
Monza, ________ 

firma dell’allievo __________________________ 
 
      firma del genitore _________________________ 
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Nel caso in cui, per indisponibilità di posti, non sia possibile ottenere l’iscrizione a codesto Istituto 
 
 
 
     CHIEDE  
 
In ordine di preferenza i seguenti Istituti: 
 
 

1. Istituto…………………………………………… via……………………………………….. 

Presso la sede di …………………………………… via………………………………….. 

 Opzione/Articolazione……………………………………………………………………..... 

 

 
2. Istituto…………………………………………… via……………………………………….. 

Presso la sede di …………………………………… via………………………………….. 

 Opzione/Articolazione………………………………………………………………………. 
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