
 MODELLO  ACCETTAZIONE/RINUNCIA ISCRIZIONE INFANZIA   
  

AL DIRIGENTE SCOLASTICO   

DELL’ISTITUTO COMPRENSIVO   

I.C “P.Levi”-Marino   

  

Il/la sottoscritto/a____________________________________________________________  

 Padre □ Madre □ Tutore (per chi ha la patria potestà)  

  

Nato/a a _______________________________________________ il ____ / ____ / ________   

Residente a ____________________ in Via _________________________________ n. ______  Tel. 

___________________ cell. ___________________   
  

Genitore dell’alunno/a _________________________________________________________   
  

Nato/a a __________________________ il ____ / ____ / ______  Iscritto per l’anno scolastico  

2024 – 2025 all’I.C “P-Levi”- Marino ” nella scuola dell’Infanzia   

 

COMUNICA 

  

1)  DI ACCETTARE E CONFERMARE l’iscrizione del figlio/a alla scuola dell’infanzia 
sopraindicata al plesso e al  tempo scuola assegnato ai sensi di quanto previsto nel Regolamento  
Formazione delle classi dell’infanzia per i tre segmenti di scuola e assegnazione degli alunni alle 
classi successive dell’I.C. “P.Levi”:  

                □ A.SILVESTRI         □ T.N. □ T.R.  

                       □ G. AMENDOLA   □ T.N. □ T.R.  

                       □ E.MORANTE  

                       □ I. NIEVO              □ T.N. □ T.R.  

  

2)  DI RINUNCIARE all’iscrizione del figlio/a alla scuola dell’infanzia sopraindicata.  

(CONTRASSEGNARE CON UNA CROCETTA LA CASELLA PRESCELTA)  

  

Si allegano copie dei documenti di riconoscimento  

IN FEDE  FIRMA DEI GENITORI  
  

Marino,      

 

  


