
Anno Scolastico 2025/2026 

DOMANDA DI ISCRIZIONE 
Alla Classe 2^ sez. ____ corso _________________ 

 

Cognome e nome dell’alunno 
 

Classe frequentata 
 

Residenza 

 

Comune ____________________________ Provincia ___________ 

 

Via________________________________ n._____________ 

Telefono alunno 
 

E-mail  

 

_____________________________________@________________

__ 

 DSA L. 104   

 

DATI GENITORI 
Cognome e nome del padre ____________________________________ 
Luogo di nascita del padre Comune _____________________________ Provincia ______ 
Data di nascita del padre Giorno ______ Mese __________________ anno ______ 
Telef. cellulare padre 
 
Comune e via di Residenza 
 
Indirizzo di  posta elettronica 

_________________________ 
 

___________________________________________   
 
_______________________________@__________________ 

 

Cognome e nome della madre ____________________________________ 
Luogo di nascita della madre Comune _____________________________ Provincia ______ 
Data di nascita della madre Giorno ______ Mese __________________ anno ______ 
Telef. cellulare madre 
 
Comune e via di Residenza 
 
Indirizzo di  posta elettronica 

_________________________ 
 

___________________________________________   
 
_______________________________@__________________ 
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