Al Dirigente Scolastico










ISTITUTO   COMPRENSIVO










“LINA MANDELLI”










USMATE VELATE

Modulo integrativo per le scelte degli alunni che non si avvalgono dell’insegnamento della Religione Cattolica a. s. 2020/2021
I sottoscritti, genitori dell’alunn__  __________________________________________     Classe _____  SEZ.  _____
SCUOLA  PRIMARIA __________________________
La scelta operata ha effetto per l’intero anno scolastico cui si riferisce (contrassegnare la voce che interessa).
A. Attività di studio e/o di ricerca individuali in classe sotto la sorveglianza dell’insegnante della Religione Cattolica









(
B. Non frequenza della scuola nelle ore di insegnamento della Religione Cattolica, pertanto avrà un’entrata posticipata o un’uscita anticipata oppure 

a. uscirà usufruendo del servizio mensa  

(
b. uscirà non usufruendo del servizio mensa
(
Nel caso B. i docenti comunicheranno gli orari di ingresso/uscita ad orario scolastico definito.
FIRMA 
 ______________________________________________
______________________________________________
Genitore o chi esercita la potestà  

Firma di entrambi i genitori nel caso di separati/divorziati (cfr. art.155   del codice civile, modificato dalla legge 8 febbraio 2006, n. 54)
Data____________________________

N.B. I dati rilasciati sono utilizzati dalla Scuola nel rispetto delle norme sulla privacy, di cui al regolamento definito con D.M. 7 dicembre 2006 n. 305 e successive modifiche.
