	GOBIERNO DE EXTREMADURA


Consejería de Educación y Cultura
SOLICITUD PARA CURSAR LA ENSEÑANZA DE RELIGIÓN

Don/Doña ____________________________________________, como padre, madre o tutor legal del alumno/a ____________________________________________ de _____ curso de __________________________ (indicar la etapa educativa), según lo establecido en los Reales Decretos de enseñanzas mínimas de la Educación Infantil y Educación Primaria, en desarrollo de la Ley Orgánica 2/2006, de 3 de mayo, de Educación, 
SOLICITA

Opción A:

Que mi hijo/a curse, a partir del curso académico 20___/___, mientras no modifique esta decisión, la enseñanza de Religión Católica.
Opción B:

 FORMCHECKBOX 
  Que mi hijo/a  no curse la enseñanza de Religión

En Mérida, a ____ de _________________ de 20___.

Firma,

Fdo.: _______________________
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