MODELLO DELLE OPZIONI DEGLI STUDENTI CHE NON SI AVVALGONO DELL'INSEGNAMENTO   DELLA   RELIGIONE   CATTOLICA







Al
Dirigente Scolastico









Liceo Classico Statale “Ugo Foscolo”









Via San Francesco d’Assisi, 34









00041 Albano Laziale (RM)

PER STUDENTI CHE DESIDERANO SVOLGERE ATTIVITÁ ALTERNATIVA IN ISTITUTO

I sottoscritti ________________________________________________________________ genitori/tutori dell’alunno/a ________________________________________________ frequentante la classe _____ sez. _____ nel corrente anno scolastico, autorizzano il proprio figlio/a  a svolgere la seguente attività alternativa all’Insegnamento della Religione Cattolica:

· Attività di studio individuale senza assistenza di personale docente.

PER STUDENTI MINORENNI CHE DESIDERANO ALLONTANARSI DALL’ISTITUTO OVVERO USUFRUIRE DI UN PERMESSO DI ENTRATA POSTICIPATA/USCITA ANTICIPATA
I sottoscritti ________________________________________________________________ genitori/tutori dell’alunno/a minorenne _______________________________________________ frequentante la classe _____ sez. _____ nel corrente anno scolastico autorizzano il proprio figlio/a ad (scegliere una delle tre opzioni):

· allontanarsi dalla scuola (C.M. n° 9 del 18/01/91) durante l'ora di Religione Cattolica, esonerando la Dirigenza Scolastica da ogni responsabilità per inconvenienti che potrebbero verificarsi in itinere, per infortuni derivanti da eventi aleatori o da atti inconsulti.

· usufruire di un permesso di entrata posticipata (seconda ora)
· usufruire di un permesso di uscita anticipata (ultima ora)
Si allega fotocopia del Documento d’Identità dei genitori/tutori firmatari.

PER STUDENTI MAGGIORENNI CHE DESIDERANO ALLONTANARSI DALL’ISTITUTO OVVERO USUFRUIRE DI UN PERMESSO DI ENTRATA POSTICIPATA/USCITA ANTICIPATA

Io sottoscritto/a ________________________________________________________________  alunno/a maggiorenne frequentante la classe _____ sez. _____ nel corrente anno scolastico chiedo di (scegliere una delle tre opzioni):

· allontanarmi dalla scuola (C.M. n° 9 del 18/01/91) durante l'ora di Religione Cattolica, esonerando la Dirigenza Scolastica da ogni responsabilità per inconvenienti che potrebbero verificarsi in itinere, per infortuni derivanti da eventi aleatori o da atti inconsulti.

· usufruire di un permesso di entrata posticipata (seconda ora)
· usufruire di un permesso di uscita anticipata (ultima ora)
Albano Laziale, ______________


Firma dei Genitori /Studente maggiorenne

                                                                                                  ______________________________________

Firma congiunta se i genitori sono divorziati o separati con affido congiunto. Altrimenti, a firma del genitore affidatario, il quale si obbliga a comunicare alla scuola eventuali variazioni dell’affido. ***************************************************************************************
Dichiaro di aver ritirato, in data odierna, l’autorizzazione annuale scritta di cui sopra.

	Albano Laziale, _______________
	Firma di ricevuta

________________________


