
MODULO 4 Scelta Alternativa all’Insegnamento della Religione Cattolica
[bookmark: _heading=h.gjdgxs]                       (da compilare solo nel caso di scelta di NON AVVALERSI all’IRC)

Al Dirigente Scolastico del Liceo Classico e Scienze Umane "PLAUTO" 
 Via Renzini, 70 - 00128 ROMA
 Tel. 06 121127400

Il sottoscritto __________________________	nato a _____________ il ________ documento n°_________  rilasciato dal _____________________________
[bookmark: _heading=h.9lm9736pcoyx]La sottoscritta  __________________________ nata a ____________ il ________ documento n° _________
[bookmark: _heading=h.30j0zll]rilasciato dal _____________________________
esercenti la potestà genitoriale sul minore  _________________________________________ avendo espresso la scelta  di  NON  AVVALERSI DELL’IRC per nostro/a figlio/a
OPTANO PER LA SCELTA QUI DI SEGUITO CONTRASSEGNATA
A. MATERIA ALTERNATIVA il monte ore annuale comprenderà le ore di lezione svolte con l’insegnante di Materia Alternativa, che sarà membro del Consiglio di Classe e contribuirà alla valutazione nello scrutinio  intermedio e finale dello studente.

B. LIBERA ATTIVITÀ DI STUDIO INDIVIDUALE SENZA ASSISTENZA del Personale Docente

C. NON FREQUENZA DELLA SCUOLA NELLE ORE DI  INSEGNAMENTO DELL’IRC (uscita dall’edificio scolastico) dopo la pubblicazione dell’orario definitivo delle lezioni è possibile modificare la scelta SOLO tra STUDIO INDIVIDUALE e NON FREQUENZA)
                                                                Firma del padre/tutore                                         Firma della madre
Roma, ___________________         _________________________       _____________________________
Dichiarazione di subentro nelle responsabilità (solo ne caso della scelta C)
Inoltre, avendo scelto con il presente modulo la NON FREQUENZA DELLA SCUOLA del minore durante le ore di Insegnamento della Religione Cattolica
DICHIARANO
di SOLLEVARE la scuola nelle RESPONSABILITÀ derivanti dall’entrata posticipata o dall’uscita del minore, secondo quanto stabilito con la circ. MIUR n. 9 del 18 gennaio 1991.
                                                                Firma del padre/tutore                                         Firma della madre
Roma, ___________________         _________________________       _____________________________
Laddove risulti impossibile acquisire il consenso scritto di entrambi i genitori, ovvero laddove un genitore sia irreperibile, compilare la parte sottostante:
Il sottoscritto ___________________________ consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilasci dichiarazioni non corrispondenti a verità, ai sensi del DPR 245/2000, dichiara di aver effettuato la scelta 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.
Roma, ____________________                               Firma genitore/tutore _________________________
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