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Scuola Secondaria

Circ.n. 8 Saronno, 16 settembre 2021

Ai genitori degli alunni

che non si avvalgono dell'insegnamento della religione cattolica
Scuola Secondaria

‘L. da Vinci”

OGGETTO: Modulo per la scelta degli alunni che non si avvalgono dell’insegnamento della religione
cattolica

Si invitano i genitori degli alunni che non si avvalgono dell'insegnamento della religione cattolica, a compilare
il tagliando sottostante e ad inviarlo, tramite mail, all'indirizzo alternativa@istitutocomprensivodavinci.edu.it
inserendo nell OGGETTO: nome, cognome e classe dell’alunno/a e in ALLEGATO la foto o la scansione
della circolare, entro venerdi 24 settembre 2021.

La scelta operata ha effetto per I'intero anno scolastico cui si riferisce.

LA DIRIGENTE SCOLASTICA

Prof.ssa Sabrina Gallello
Firma autografa sostituita a mezzo stampa
Ai sensi dell’art. 3, comma 2 del D.Lgs. n. 39/93

| sottoscritti

nato a il
cognome e nome del padre/tutore legale

nata a il
cognome e nome della madre/tutore legale
in qualita di genitori/tutori dell'alunno/a
iscritto/a per I'a.s. 2021/22 alla Scuola Secondaria “L. da Vinci” classe sez.

scelgono, in alternativa allinsegnamento della religione cattolica:

A) ATTIVITA DIDATTICHE ALTERNATIVE E FORMATIVE RICADENTI NELL’AMBITO
DELL'EDUCAZIONE ALLA CITTADINANZA

B) INGRESSO POSTICIPATO A SCUOLA (se 'ora di insegnamento della religione cattolica ricade sulle
prime due ore della giornata) O USCITA ANTICIPATA (se 'ora di insegnamento ricade nelle due ore
pomeridiane)

(La scelta si esercita contrassegnando con una X la voce che interessa)

Firma di entrambi i genitori (In caso di unica firma si dichiara di avere ottenuto il consenso dell’altro genitore)

Data
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