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

(C.M. N. 188 DEL 25/5/89) 

Per l’anno scolastico _______/_______ 

 

ALUNNO __________________________________________________ 
                      Per alunno frequentante,specificare scuola,classe,sezione relative all’anno scolastico in corso. 

SCUOLA ___________________________________________________ 
                 Premesso che lo Stato assicura l’insegnamento della religione cattolica nelle scuole di ogni 

ordine e grado in conformità all’accordo che apporta modifiche al Concordato Lateranense (art.9.2), il 

presente modulo costituisce richiesta dell’autorità scolastica, in ordine all’esercizio del diritto di scegliere 

se avvalersi o non avvalersi dell’insegnamento della religione cattolica. 
 

-La scelta operata all’atto dell’iscrizione ha effetto per l’intero anno scolastico cui si ri-

ferisce. 

Scelta di avvalersi dell’insegnamento della religione cattolica                              ⁭ 

Scelta di NON avvalersi dell’insegnamento della religione cattolica                    ⁭ 

Data __________________  FIRMA DELLO STUDENTE _______________________ 

 

MODULO INTEGRATIVO PER LE SCELTE DELI ALUNNI CHE NON SI 
AVVALGONO DELL’INSEGNAMENTO DELLA RELIGIONE CATTOLICA 

(C.M. n.122 DEL 9/5/1991) 

Per l’Anno Scolastico _____/_____ 

ALUNNO __________________________________________________ 
  - La scelta operata all’atto dell’iscrizione ha effetto per l’intero anno scolastico cui si riferisce. 

A) - ATTIVITA’  DIDATTICHE E FORMATIVE                                 ⁭ 

B) - ATTIVITA’ DI STUDIO E/O RICERCHE INDIVIDUALI           ⁭ 

C) - LIBERA ATTIVITA’ DI STUDIO E/O RICERCA                         ⁭ 
           (SENZA ASSISTENZA Personale Docente) 

D)    - USCITA DALLA SCUOLA*                                                              ⁭                     

Data _______________     Firma dello studente ______________________ 

*nel caso di alunno minore, affinchè si verifichi la cessazione del dovere di vigilanza dall’amministrazione ed il subentro della re-
sponsabilità del genitore o di chi ne esercita la potestà è necessario che la dichiarazione dello studente di allontanarsi o di assentarsi 

dall’edificio scolastico sia controfirmata dal genitore e che il genitore o chi ne esercita la potestà dia puntuali indicazioni per iscritto 

in ordine alla modalità di uscita dell’alunno dalla scuola. 

Indicazioni circa le modalità di uscita dell’alunno dalla scuola: ____________________ 

_______________________________________________________________________ 

 

                                                                      Firma del genitore_____________________ 

RISERVATO ALLA SEGRETERIA Domanda di iscrizione alla Classe __________ Sez.__________ 

      

matricola N  ⁭ BIENNIO I.T.I.S.   

Reg. Gen. N  ⁭ LICEO SCIENTIFICO TECNOLOGICO  

Ripete ⁭ Si ⁭ No ⁭ TRIENNIO ⁭ IND. CHIMICO  

    ⁭ SCIENTIFICO TEC.  

Lingua straniera  ⁭ IND. ELETTRONICO  

_______________________________ ALUNN___ _________________________________________________________ 

Nat___ a ________________________(_______) il _________________________ 

   C.F. ________________________________________________________________ 

_______________________________ 

Scuola o Istituto di provenienza __________________________________ 

 

Classe ___________ Sez. ___________ 1 lingua straniera_____________ 

       2 lingua straniera_____________ 

Note riservate alla segreteria  

  

  

  

Ill.mo Preside, 

 

_l_  sottoscritt_  chiede l’iscrizione alla classe indicata presso codesto Istituto per l’Anno 

Scolastico 20__/20__ . Conferma le notizie sopra indicate e allega i documenti elencati all’in-

terno. 

FIRMA DI UN GENITORE (1) FIRMA DELLO STUDENTE (2) 

  

_________________________________________________  

______________________, li _________________________  

1 E’ richiesta solo la firma di uno dei genitori, o di chi ne esercita la podestà per gli studenti minorenni. 

2 Se lo studente è maggiorenne è richiesta solo la firma dell’interessato. 
 

 

 

 

 

 

Istituto tecnico industriale statale << A.Volta>> 
 

Sassuolo 



DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE 
(ART.2 DELLA LEGGE 04/01/1968, N15 MODIFICATO ED INTEGRATO DALL’ART.3 DELLA 

LEGGE 15/05/1997, N.127 E DALL’ART. 1 DEL D.P.R. 20/10/1998, N.403) 

    

    

Io sottoscritto/a _________________________________________________________ 

Consapevole della responsabilità penale cui posso andare incontro in caso di dichiara-

zione falsa o comunque non corrispondente al vero, 

 

 

 

DICHIARO 
 

 

 

⁭ di essere nato/a a ____________________________ Prov. Di _________ il _______ 

⁭ di essere residente in _____________________ via ___________________ n.______ 

    

    

⁭ che la famiglia si compone di: 

Cognome e nome Data di nascita Luogo di nascita  Rapporto di parentela 

    

    

    

    

    

    

    

    

    

DICHIARA ALTRESì 

 

⁭ che il/la figlio/a è nato/a a _________________ prov. di _________ il _______________ 

⁭ è residente in ___________________________ Prov. di ____________ tel. _________            

Via_______________________ n.________ 

⁭ è cittadino/a ___________________ secondo le risultanze del comune di _____________ 

⁭ ha assolto alle vaccinazioni obbligatorie (indicare quali e quando) 

1. ______________________________________________________________ 

2. ______________________________________________________________ 

3. ______________________________________________________________ 

4. ______________________________________________________________ 

5. ______________________________________________________________ 

Altro ____________________________________________________________ 

 

Dichiaro altresì di essere a conoscenza delle penalità previste per le dichiarazioni 

mendaci di cui all’art. 496 del Codice Penale e dell’art. 26 della legge 04 gennaio 

1968 n.15 e delle successive L. 127/97 e 131/98. 

 

Io sottoscritto/a dichiaro/a di essere consapevole che la scuola può utilizzare i dati 

contenuti nella presente autocertificazione esclusivamente nell’ambito e per fini isti-

tuzionali propri della Pubblica Amministrazione (L. n° 675 del 31/12/96). 

 

 

Data___________________                             ______________________ 

                                                                                     firma 


