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Al Dirigente Scolastico 

Istituto Comprensivo “Ugo Foscolo” 

di Vescovato 

 
OGGETTO: COMUNICAZIONE DEI REQUISITI PER LA COSTITUZIONE DELLA GRADUATORIA DEGLI ALUNNI 
INSERITI IN LISTA D’ATTESA - SCUOLA DELL’INFANZIA 
 
Il sottoscritto …………………………………………………………………. genitore dell’alunno/a 

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

alla Scuola dell’Infanzia di ……………………………… per l’anno scolastico 20……./……….e  inserito/a in lista d’attesa 

per temporanea mancata disponibilità di posti nella scuola dell’Infanzia prescelta 

 

DICHIARA CHE 

 

❑ Il/la proprio/a figlio/a si trova in situazione di handicap o di disagio socio-ambientale segnalati dall’ASL o 

dai servizi socio-assistenziali ed è residente nel Comune o in assimilati, ossia in Comuni consorziati con il 

Comune sede della scuola; 

❑ Il/la proprio/a figlio/a si trova in situazione di handicap o di disagio socio-ambientale segnalati dall’ASL o 

dai servizi socio-assistenziali e non risulta presente una Scuola dell’Infanzia statale nel Comune di 

residenza;               

❑ Il/la proprio/a bambino/a è residente nel Comune di ubicazione della Scuola;       

❑ Il/la proprio/a figlio/a risultava iscritto nell’anno scolastico precedente e non ha potuto frequentare per 

insufficienza di posti;                 

❑ Il/la proprio/a figlio/a dispone di un solo genitore (senza partner conviventi) nel nucleo familiare;                           

❑ Entrambi i genitori sono lavoratori                               (ALLEGARE DICHIARAZIONE DEL DATORE DI LAVORO);                                                                                              

❑ Il/la proprio/a bambino/a ha cinque anni;                                                                                                                     

❑ All’atto dell’iscrizione è stata effettuata la scelta di orario a tempo pieno anziché di orario parziale (tale 

scelta risulterà vincolante per tutto l’anno scolastico, salvo gravi e comprovate necessità);                                                                                   

❑ Il/la proprio/a bambino/a ha quattro anni;                                                                                                                          

❑ Nel Comune di residenza (per i Comuni non consorziati) non è presente una Scuola dell’Infanzia statale; 

❑ Il/la proprio/a bambino/a appartiene a famiglia di alunni già frequentanti;      

❑ Il/la proprio/a bambino/a non è residente, ma con un genitore che lavora nel Comune.                                             

Firma del padre o di chi ne fa le veci  

.................................................................... 

Firma della madre o di chi ne fa le veci 

................................................................. 


