
DOMANDA DI ISCRIZIONE ANNO SCOLASTICO 2024-

2025 MICRO-ASILO 

 

Io sottoscritto in qualità di 

 

o Genitore 

o Esercente di patria potestà 

CHIEDE 

L’iscrizione per l’anno scolastico 2024/2025 al micro-asilo del Comune di Magliano Sabina, per il bambino 

  , e a tal fine, consapevole delle sanzioni penali previste in 

caso di falsità in atti e dichiarazioni mendaci, ai sensi del D.P.R. 445/2000, sotto la propria responsabilità 

DICHIARA 

1. Dati anagrafici relativi al bambino 

Nome e cognome                                                                                                                                                         

Nato a    (    ) il   /     /   

Cittadinanza residente a     (       ) 

In Via/Piazza  n.   CAP    

Codice Fiscale      

Seguito/a dal pediatra/medico di famiglia di libera scelta Dott.    

 

2. Dati anagrafici relativi ai genitori o esercenti la patria potestà 

Padre o esercente la patria potestà 

Nome e cognome                                                                                                                                                         

Nato a                          (    )  il    /     /     

Cittadinanza residente a     (       ) 

In Via/Piazza  n.   CAP    

Codice Fiscale      

Telefono: casa cell  lavoro  

e-mail (campo obbligatorio)                                                 



Madre o esercente la patria potestà 

Nome e cognome                                                                                                                                                         

Nato a                          (   ) il        /        /            

Cittadinanza residente a     (       ) 

In Via/Piazza  n.   CAP    

Codice Fiscale      

Telefono: casa cel  lavoro  

e-mail (campo obbligatorio)                                                                                    

 

PRENDE ATTO E 

ACCETTA 

 

3. Orari e giorni di apertura 

Il servizio Micro-Asilo è aperto dal lunedì al venerdì con il seguente orario 8:00 – 13:00 retta € 140,00. 

Il servizio rimarrà chiuso nei giorni festivi come da calendario scolastico (es. festività natalizie, pasquali e 

patronali). 

 

4. Regolamento 

I genitori o esercenti la patria potestà, con la sottoscrizione in calce, dichiarano di aver ricevuto copia ed aver 

preso visione del regolamento interno della struttura, di accettarlo in ogni sua parte e di impegnarsi a rispettare 

le disposizioni ivi contenute. 

I genitori o esercenti la patria potestà, resi edotti del fatto che il regolamento è in corso di integrazione con le 

linee guida, i protocolli e le misure assunte dal governo e dagli organi preposti in materia di contrasto e 

contenimento della diffusione del virus Covid19, si impegnano sin d’ora a rispettarne il contenuto. 

 

5. Documenti da allegare al presente modulo 

Al momento dell’iscrizione dovranno essere allegati al presente modulo: 

• Copie dei documenti di identità dei genitori o degli esercenti la patria potestà 

• Certificato relativo alle vaccinazioni 

 

Luogo e data Firma 


