[bookmark: _GoBack]   	Al DIRIGENTE SCOLASTICO del
 (
Mod. F0
)Istituto Comprensivo Statale
“Alessandro Volta”
Via G. Leopardi, 16
35126 Padova


INTEGRAZIONE O MODIFICA DELLA SCELTA DI AVVALERSI O NON AVVALERSI 
DELL’INSEGNAMENTO DELLA RELIGIONE CATTOLICA

I sottoscritti
Genitore/Tutore 1: _______________________________________________________________
nato/a a ____________________________________________________ il ______/_____/_____, 
codice fiscale   __________________________________________________________________
e
Genitore/Tutore 2: _______________________________________________________________
nato/a a ____________________________________________________ il ______/_____/_____, 
codice fiscale   __________________________________________________________________

dell'alunno/a ____________________________________________________________________
frequentante la sez. ___ della scuola dell’infanzia statale “G. Bertacchi” per l’a.s. ______/______
CHIEDONO

che il/la proprio/a figlio/a possa:
[] avvalersi dell’insegnamento della religione cattolica;
[] NON avvalersi dell’insegnamento della religione cattolica.

in luogo dell’insegnamento della religione cattolica l’attivazione dell’attività didattica formativa senza valutazione. 
	
Padova, ______/_____/_____

				Genitore 1 o chi ne fa le veci: 	____________________________
				Genitore 2 o chi ne fa le veci:	____________________________
Oppure (se firma un solo genitore)
Il sottoscritto, consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilasci dichiarazioni non corrispondenti a verità, ai sensi del DPR 445/2000, dichiara di aver effettuato la scelta/richiesta in osservanza delle disposizioni sulla responsabilità genitoriale di cui agli artt. 316, 337 ter e 337 quater del codice civile, che richiedono il consenso di entrambi i genitori.


								Firma:  _____________________________(1)
1 Allegare copia documento riconoscimento del genitore che rende la dichiarazione ai sensi del DPR n. 445/2000.




