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[bookmark: _GoBack]DOMANDA DI ISCRIZIONE al CORSO PER ADULTI (percorsi di secondo livello)

[bookmark: _Hlk531359190]_l_ sottoscritt_  	                                                                                             	      
                                      (cognome e nome)
CHIEDE 
per l’a.s.     _____/______ di  ESSERE ISCRITTO al CORSO PER ADULTI presso codesto istituto.
Pertanto, ai fini della stipula del PATTO FORMATIVO INDIVIDUALE, di essere inserito in uno dei seguenti livelli:
[bookmark: _Hlk41928931] 1° periodo didattico: tale periodo si riferisce alle conoscenze, abilità e competenze previste per il primo biennio del liceo artistico. (1-2- anno scolastico)

 2° periodo didattico: tale periodo si riferisce alle conoscenze, abilità e competenze previste per il secondo biennio del liceo artistico. (3-4 anno scolastico)

 3° periodo didattico: (5 anno) finalizzato all’acquisizione del DIPLOMA DI MATURITA’ ARTISTICA 

Per le richieste relative al 2° o al 3° percorso indicare l’indirizzo di studio scelto

	indirizzo 

	· Architettura e Ambiente.

	· Arti figurative con declinazione “plastico pittorica”.

	· Arti figurative con declinazione “grafico pittorica”.

	· Arti figurative con declinazione “plastico scultorea”.

	· Design con declinazione “Industria”.

	· Design con declinazione “Moda”.

	· Design con declinazione “Tessitura”.

	· Scenografia



In base alle norme sullo snellimento dell’attività amministrativa, consapevole delle responsabilità cui va incontro in caso di dichiarazione non corrispondente al vero, dichiara i seguenti dati anagrafici:

[bookmark: _Hlk41936759]- _______________________________________________________________________________________                                            
 (Cognome e nome)
	[bookmark: _Hlk531365081]
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


la cittadinanza ________________________                                                                                                                                                               
                                                                                                                                          (codice fiscale)
[bookmark: _Hlk41929536]- è nat_ a  	il  	-   Stato civile  - ________________
- è residente a     ______________________________________________________(prov. ) ______
- via/piazza  	n.  	
- tel. 	
- cellulare    	                   

E-mail di riferimento ______________________________________________
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Domiciliato in (compilare solo se diverso dalla residenza)
- Comune  ……………………………………………………….. (prov. ) ……………………………….

Indirizzo Via/Piazza ……………………………………………………………………..n. ………………

Indicare l’anno di arrivo in Italia per gli stranieri   …………………………………………………………         _____________________________________
--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Condizione lavorativa:

□ Non occupato/a
□ In cerca di prima occupazione   	□ In cerca di nuova occupazione
□ Occupato/a alle dipendenze       	□ Lavoratore autonomo
□ Studente                                    	□ Casalingo/a
□ Altro



Titoli di studio/scolarità pregressa:

□ Licenza media presso: 
..................................................................................................................................................................          
□ Qualifica professionale presso (Centro Regionale):
  …………………………………………………………………………………………………………
□ Diploma di scuola superiore (statale) presso 
..................................................................................................................................................................
□ Diploma di scuola superiore (regionale) presso 
………………………………………………………………………………………………………….
□ Laurea presso
 …………………………………………………………………………………………………….......
- ha studiato le seguenti lingue comunitarie nella scuola di provenienza

 ………………..  (prima lingua) e ………………. (seconda lingua)

Competenze linguistiche in riferimento al piano europeo__A1-A2-B1-B2-C1-C2
(per la prima lingua) ……………… (per la seconda lingua)………………

- in caso d’interruzione degli studi riportare l’indirizzo, la scuola e l’anno frequentato   

……………………………………………………………………………………………………………..
                                                                 (riportare la denominazione esatta dell’istituto)
- Se è stato già iscritto alla scuola “Liceo artistico statale San Leucio”, indicare il periodo didattico che ha frequentato:
	
……………………………………………………………………………………………………………






Documenti da allegare
[bookmark: _Hlk531331821]
 □ Fotografie formato tessera
[bookmark: _Hlk42161608]□  Documento d'identità
□  Codice fiscale (o tessera sanitaria)
□  Altro (ricevuta richiesta permesso di soggiorno, richiedente asilo, ecc.)
[bookmark: _Hlk42161675]□ Eventuale documentazione scolastica già posseduta
□ ricevute di pagamento delle tasse scolastiche

	
Caserta,__________________
	    
	______________________________
            Firma del dichiarante 
              (per esteso e leggibile)



	_____________________________________________________________________________________
Firma di autocertificazione
_____________________________________________
(Leggi 15/1968, 127/1997, 131/1998; D.P.R. 445/2000)
Il sottoscritto, presa visione dell'informativa resa dalla scuola ai sensi dell'art. 13 del D.L.gvo
196/2003, dichiara di essere consapevole che la scuola può utilizzare i dati contenuti nella
presente autocertifica-zione esclusivamente nell’ambito e per i fini istituzionali propri della
Pubblica Amministrazione (D.L.gvo 30.6 2003, n. 196 e Regolamento Ministeriale 7.12.2006, n.
305)
Data______________________________________ Firma_________________________________
PER GLI STUDENTI MINORENNI
Firma dei Genitori o di chi esercita la responsabilità genitoriale per il minore
Data______________________________________ Firma_________________________________
Data______________________________________ Firma_________________________________
Il sottoscritto dichiara inoltre di avere effettuato la scelta di iscrizione in osservanza delle
disposizioni sulla responsabilità genitoriale di cui agli artt. 316, 337 ter e 337 quater del Codice
Civile che richiedono il consenso di entrambi i genitori.
Data_______________________________________Firma_________________________________
N.B. I dati rilasciati sono utilizzati dalla scuola nel rispetto delle norme sulla privacy, di cui al
Regola- mento definito con D.M. 7 dicembre 2006, n. 305





ALLEGATO SCHEDA B
Modulo per l’esercizio del diritto di scegliere se avvalersi o non avvalersi dell’insegnamento della religione cattolica
Alunno __________________________________________________________________
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 riferisce e per i successivi anni di corso in cui sia prevista l’iscrizione d’ufficio, fermo restando, anche nelle modalità di applicazione, il diritto di scegliere ogni anno se avvalersi o non avvalersi dell’insegnamento della religione cattolica.
Scelta di avvalersi dell’insegnamento della religione cattolica    		              
Scelta di non avvalersi dell’insegnamento della religione cattolica		
Data      			 Firma*                          
__________________	__________________________________________________
__________________	__________________________________________________
*Studente della scuola secondaria di secondo grado ovvero genitori/chi esercita la responsabilità genitoriale/tutore/affidatario, per gli allievi delle scuole dell’infanzia, primarie e secondarie di I grado (se minorenni).
Alla luce delle disposizioni del codice civile in materia di filiazione, la scelta, rientrando nella responsabilità genitoriale, deve essere sempre condivisa dai genitori. Qualora la domanda sia firmata da un solo genitore, si intende che la scelta sia stata comunque condivisa. 
Data ___________________
Scuola _____________________________________________ Sezione _____________
Art. 9.2 dell’Accordo, con protocollo addizionale, tra la Repubblica Italiana e la Santa Sede firmato il 18 febbraio 1984, ratificato con la legge 25 marzo 1985, n. 121, che apporta modificazioni al Concordato Lateranense dell’11 febbraio 1929:
“La Repubblica Italiana, riconoscendo il valore della cultura religiosa e tenendo conto che i principi del cattolicesimo fanno parte del patrimonio storico del popolo italiano, continuerà ad assicurare, nel quadro delle finalità della scuola, l’insegnamento della religione cattolica nelle scuole pubbliche non universitarie di ogni ordine e grado.
Nel rispetto della libertà di coscienza e della responsabilità educativa dei genitori, è garantito a ciascuno il diritto di scegliere se avvalersi o non avvalersi di detto insegnamento.
All’atto dell’iscrizione gli studenti o i loro genitori eserciteranno tale diritto, su richiesta dell’autorità scolastica, senza che la loro scelta possa dar luogo ad alcuna forma di discriminazione”.

N.B. I dati rilasciati sono utilizzati dalla scuola nel rispetto delle norme sulla privacy, previste  dal d.lgs. 196 del 2003 e successive modificazioni e dal Regolamento (UE) 2016/679 del Parlamento europeo e del Consiglio.

ALLEGATO SCHEDA C
Modulo integrativo per le scelte degli alunni che non si avvalgono dell’insegnamento della religione cattolica

Allievo _________________________________________________________________
La scelta operata ha effetto per l’intero anno scolastico cui si riferisce.
A) ATTIVITÀ DIDATTICHE E FORMATIVE							         
B) ATTIVITÀ DI STUDIO E/O DI RICERCA INDIVIDUALI CON ASSISTENZA DI PERSONALE DOCENTE	         
C) LIBERA ATTIVITÀ DI STUDIO E/O DI RICERCA INDIVIDUALI SENZA ASSISTENZA DI PERSONALE DOCENTE (solo per gli studenti degli istituti di istruzione secondaria di secondo grado)	     	                        
D) NON FREQUENZA DELLA SCUOLA NELLE ORE DI INSEGNAMENTO DELLA RELIGIONE CATTOLICA      
(La scelta si esercita contrassegnando la voce che interessa)

Firma: __________________________________________________________________
Studente
________________________________________________________________________
Controfirma dei genitori/chi esercita la responsabilità genitoriale/tutore/affidatario, dell’alunno minorenne frequentante un istituto di istruzione secondaria di II grado che abbia effettuato la scelta di cui al punto D), cui successivamente saranno chieste puntuali indicazioni per iscritto in ordine alla modalità di uscita dell’alunno dalla scuola, secondo quanto stabilito con la c.m. n. 9 del 18 gennaio 1991.
Alla luce delle disposizioni del codice civile in materia di filiazione, la scelta, rientrando nella responsabilità genitoriale, deve essere sempre condivisa dai genitori. Qualora sia firmata da un solo genitore, si intende che la scelta sia stata comunque condivisa. 
Data_________________________________

N.B. I dati rilasciati sono utilizzati dalla scuola nel rispetto delle norme sulla privacy, previste dal d. lgs. 196 d.lgs. 2003 e successive modificazioni e dal Regolamento (UE) 2016/679 del Parlamento europeo e del Consiglio.
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