
  

 

 

DOMANDA ISCRIZIONE ALLA 

SCUOLA INFANZIA SACRO CUORE 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Via S. Vincenzo n° 5/a –  Galliera (BO) 

tel. 051 812337 – 

e-mail: sacrocuoregalliera@gmail.com 

 

ANNO SCOLASTICO 2026/2027 

 

______________________________________ 

 (nome e cognome iscritto) 
 

 

 

 



  

 

 

Il/la sottoscritto/a _____________________________________________    

                                             cognome e nome in stampatello 

 

  

 

 

CHIEDE L’ISCRIZIONE a codesta scuola PER L’A.S. 2026-2027 

 

 

del bambino/a _______________________________________            ______________________ 

                         cognome e nome in stampatello del bambino                  codice fiscale del bambino 

 

DICHIARA INOLTRE: 

 

 di essere a conoscenza che la Scuola è una scuola paritaria ai sensi della L. 62/2000  

gestita dalla Parrocchia di San Venanzio e in quanto tale svolge il suo servizio 

pubblico in osservanza delle norme statali e regionali in materia di istruzione 

dell'infanzia; 

 di prendere atto che l'azione formativa della Scuola, tesa ad agevolare l'adempimento 

dei compiti educativi propri della famiglia, viene svolta in stretta collaborazione con 

la famiglia stessa alla quale è richiesto di partecipare attivamente alla vita della 

Scuola; 

 

                                In fede 
 

 
Data …………….       Firma* (leggibile) ………………………………………………………………… 

 

Data …………….       Firma* (leggibile) ………………………………………………………………… 

 

(*) Alla luce delle disposizioni del codice civile in materia di filiazione, la richiesta di iscrizione, 

rientrando nella responsabilità genitoriale, deve essere sempre condivisa dai genitori. Qualora la 

domanda sia firmata da un solo genitore, si intende che la scelta dell’istituzione scolastica sia stata 

condivisa.  

 
Per chi si iscrive per il primo anno: in caso di esubero nelle domande verrà stilata una graduatoria 

con i seguenti criteri : 

 

1°  bambini di 3 anni (compiuti entro l’anno di iscrizione) 

2°  residenti nel comune di Galliera in esubero nelle liste comunali 

3° bambini di 3 anni (compiuti entro l’anno di iscrizione) residenti in altro    comune 

4°  bambini che compiranno i 3 anni entro il 30 aprile dell’anno successivo 

5° bambini che compiranno i 3 anni entro il 30 aprile dell’anno successivo    residenti in 

altro comune 

 

 

 

 
In base alle norme sullo snellimento dell'attività amministrativa e consapevole delle responsabilità cui va 

incontro in caso di dichiarazione non corrispondente al vero  



  

 

[Dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorietà: art. 47, d.P.R. n. 445/2000)] 

 

 
Il/la sottoscritto/a _____________________________________________        padre        madre         tutore 
                                             cognome e nome in stampatello 

 

codice fiscale _____________________________________ 

 

DICHIARA che il/la proprio/a figlio/a 

 

_____________________________________________________ 
cognome e nome in stampatello 

 

1) è nat_ a ______________________________________________ il _________________________ 

2)  è cittadino italiano        altro     (indicare quale)________________________________________ 

3) è residente a _____________________ (Prov_____ ) in Via 

____________________________________ 

4) codice fiscale ________________________________ 

5) ha frequentato servizi per la prima infanzia (0-3): _______________________________________ 

6) che la propria famiglia convivente è composta da 

Cognome e nome Luogo e data di nascita Parentela 

   

   

   

   

   

   

 

7) Telefoni: casa _____________  cell: madre _______________ padre ____________    altro 

_________   

   

8) Email:  

madre________________________________________padre____________________________ 

 

è stato/a sottoposto/a alle vaccinazione obbligatorie  in conformità a quanto richiesto dalla legge 

119/2017.  
 

 

Data ___________________                              Firma _________________________________________ 

 

 

 

 

 

Il sottoscritto dichiara di essere consapevole che la scuola può utilizzare i dati contenuti nella presente 

autocertificazione esclusivamente nell’ambito e per i fini istituzionali propri dell’Amministrazione scolastica 

(legge 31/12/1996 n. 675 “Tutela della privacy” art. 27). 

 

Data ___________________                              Firma _________________________________________ 

 

 

 

 

 



  

 

Ai fini di poter valutare di inserire il servizio pre o post-scuola, chiediamo, se 

interessati, di compilare anche il seguente modulo. 
 

 

 

Io sottoscritto………………………………………………………………...genitore 

 

dell’alunno ……………………………….…. . .frequentante la Scuola Infanzia  

Sacro Cuore, a integrazione del contratto di frequenza, chiedo di usufruire dei servizi di : 

 

 

• Pre scuola  (7,30 / 8,30 )                                       € 30,00  mensili                     

 

• Post scuola  ( 16,30 / 18,00)                                  € 30,00  mensili             

 

• Pre e post scuola (7,30 / 8,30- 16,30 / 18,00)       € 50,00  mensili          

  
 

 

Il/la sottoscritto/a _____________________________________________        padre        madre         tutore 
                                             cognome e nome in stampatello 

 

 

 

AUTORIZZO AL RITIRO  

 

DEL/LA NOSTRO/A BAMBINO/A LE SOTTOINDICATE PERSONE: 
 

 

 

_____________________________________________________________________________ 
                       (NOME E COGNOME)                                                                        (DOCUMENTO IDENTITA’)                                    

 

 

  _______________________________________________________________________________ 
                       (NOME E COGNOME)                                                                        (DOCUMENTO IDENTITA’)                                                                    

 

 

________________________________________________________________________________ 
                       (NOME E COGNOME)                                                                        ((DOCUMENTO IDENTITA’)                                                                    

 

 

________________________________________________________________________________ 
                       (NOME E COGNOME)                                                                        ((DOCUMENTO IDENTITA’)                                                                    

 

 

________________________________________________________________________________ 
                       (NOME E COGNOME)                                                                        (DOCUMENTO IDENTITA’)                                                                    

 

 

In fede 

 

 

___________________________________________________________ 



  

 

 

 

CONSENSO 

ai sensi del D. Lgs. 196/2003 e del Regolamento UE 679/2016 

 

I sottoscritti 

………………………………………………………………………………………………….… 

cognome e nome del padre 

…………………………………………………………………………………………………… 

cognome e nome della madre 

nella loro qualità di genitori esercenti la patria potestà sul minore 

…………………………………………………………………………………..………………… 

cognome e nome del minore 

nato/a…………………………………………  il ……………………………….. 

luogo e data di nascita del minore 

 

preso atto della Nota informativa consegnata dall’Ente gestore e avendo altresì appreso le 

informazioni di cui al D. Lgs. n. 196/2003 e al Regolamento UE 679/2016 

 

DICHIARANO 

 

- in relazione all’utilizzo gratuito dei dati personali per la predisposizione di elaborati cartacei o 

digitali (voce, immagini e artefatti del minore) - prodotti ed utilizzati autonomamente da questo 

Istituto o in collaborazione con Enti esterni - finalizzati alla documentazione delle attività presso 

le famiglie della Scuola (cd o altre memorie esterne digitali da distribuire ai genitori della scuola) 

   di dare il consenso        di negare il consenso 

…………………………………………………        

….…………………………………………….. 

firma del padre       firma della madre 

 

- in relazione all’utilizzo gratuito dei dati personali per la predisposizione di elaborati cartacei o 

digitali (voce, immagini e artefatti del minore) - prodotti ed utilizzati autonomamente da questo 

Istituto o in collaborazione con Enti esterni - finalizzati alla promozione della scuola (depliant, 

volantini, produzioni divulgative, filmati dimostrativi) 

   di dare il consenso        di negare il consenso 

…………………………………………………        

….…………………………………………….. 



  

 

firma del padre       firma della madre 

 

- in relazione all’utilizzo dell’immagine, della voce e degli artefatti del suddetto minore, 

finalizzato a documentare e promuovere l’attività della scuola sul proprio sito web:  

 esclusivamente nell’area riservata ai genitori della scuola stessa 

 sia nell’area riservata che nell’area pubblica 

         di dare il consenso       di negare il consenso 

 

 

- in relazione all’utilizzo gratuito dei dati personali per la predisposizione di elaborati cartacei o 

digitali - prodotti ed utilizzati autonomamente da questo Istituto o in collaborazione con Enti 

esterni – a scopo culturale, formativo e scientifico, (per attuare un confronto con altre Scuole o 

con Enti culturali, formativi o scientifici, per la partecipazione a Seminari, Convegni, e altre 

iniziative pubbliche in ambito educativo e didattico, anche a carattere regionale o nazionale) 

   di dare il consenso        di negare il consenso 

…………………………………………………        

….…………………………………………….. 

firma del padre                    firma della madre 

 

 

La presente dichiarazione è da ritenersi valida per l’intero ciclo di frequenza dell’alunno presso il 

nostro Istituto, fatto salvo il caso in cui i genitori (o il genitore affidatario unico/tutore legale) del 

minore si avvalgono dei diritti elencati nella nota informativa, in tal caso si provvederà alla firma di 

un nuovo modulo di Consenso. 
 

                                                                     

                                                       In fede 

 

Galliera, lì….. 

                                                                              (FIRMA DI ENTRAMBI I GENITORI) 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 
 

 

…………………………………………………………………… 

Firma del padre 

…………. ……Firma della madre 

 



  

 

 
 

 
 

 

CONDIZIONI GENERALI DI CONTRATTO 

 

1. Quota di iscrizione 200,00 euro da versare al momento della presentazione della domanda di 

iscrizione ogni anno scolastico a gennaio. Tale quota verrà restituita solo nel caso in cui sia 

la scuola a dover rifiutare l’iscrizione del bambino /a (non se è la famiglia a ritirarlo) 

 

2. La retta annuale per la frequenza della scuola dell’infanzia Sacro Cuore gestita dalla 

Parrocchia di San Venanzio di Galliera, per l’anno scolastico 2026/27 è di 2100,00 euro 

corrispondenti a 210,00 euro mensili, per 10 mensilità. 

 

 

3. Verranno applicate quote differenziate sulla base delle condizioni socio-economiche delle 

famiglie rilevate dall’attestazione ISEE 

 

L’attestazione ISEE deve riferirsi al nucleo familiare del minore; in caso di genitori non 

coniugati (ovunque residenti) dovranno essere presentate le attestazioni ISEE di entrambi 

La scuola si riserva di richiedere approfondimenti e ulteriori verifiche sulla documentazione 

economica presentata. 

 

 Riduzione retta annuale  

 

0.000,00-9.000,00 Sconto fino a 35% sulla retta 

9.000,01-12.000,00 Sconto fino 25% sulla retta 

12.000,01- 15.000,00 Sconto fino 15% sulla retta 

15.000,01 Retta intera 

 

In caso di frequenza di fratelli: per chi non rientra nelle fasce ISEE gli verrà applicato 

lo sconto del 20% della quota rette sul secondo figlio. 

 

4. Il pagamento deve essere effettuato con bonifico bancario: mensilmente entro la fine di ogni 

mese oppure quota intera annuale a settembre oppure in due rate ( 1° rata a settembre e 2° rata a 

gennaio) 

            Beneficiario: Parrocchia di S. Venanzio di Galliera  

IBAN IT69B0303236835010000597125 

 

5. E previsto il servizio di pre-post scuola per chi ne fa richiesta e dal momento della richiesta il 

servizio dovrà essere pagato per tutti i mesi, non è possibile pagare all’uso 

Quote:   pre-scuola (7.30-8.30) 30,00 euro mensili 

              Post- scuola (16.30-18.00) 30,00 euro mensili 

              Pre/post ( 7.30-18.00) 50,00 euro mensili 

 

Scuola Infanzia Sacro Cuore 

Via San Vincenzo 5/a 

40015 – Galliera – Bologna 

email sacrocuoregalliera@gmail.com 

 



  

 

6. In caso di ritiro del bambino o di non regolare frequentazione si applica il seguente 

regolamento: 

In caso di ritiro entro il 31/12 la famiglia è tenuta a corrispondere i primi 4 mesi, se il ritiro è 

dopo il 1 gennaio la famiglia è tenuta a corrispondere al costo del mese in corso 

 

7. La quota di ogni singolo pasto è di 6,00 euro 

 

8. Il gestore non si rende garante deli oggetti lasciati incustoditi o smarriti nei locali della scuola 

 

 

9. Per ogni controversia relativa all’interpretazione e all’esecuzione del presente contratto, il Foro 

competente è quello di Bologna escluso ogni Foro concorrente o alternativo 

 

 

 
Esplicitamente il/la sottoscritto/a approva le condizioni di cui ai punti 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8 e 9 

 
                     

Data ______________                                     ________________________________ 
                                                                                                                                        (FIRMA DEL GENITORE) 

 

 
 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 

 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 



  

 

 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 


