
Alla Dirigente Scolastica 

dell’IIS Via dell’Immacolata 47 

Civitavecchia 

 
 

 
Riservato ai genitori degli studenti non avvalentesi dell’insegnamento della Religione 

Cattolica 

 
 

 
Io sottoscritto ……………………………………………………………………………………… genitore 

dell’alunno/a …………………………………………………………………………... frequentante la classe 

………………………... di questo istituto, non avvalentesi dell’insegnamento della religione 

cattolica, come stabilito dalla c.m. n.9 del 18 gennaio 1991 e  avendo scelto la non 

frequenza della scuola nelle  ore di insegnamento della Religione cattolica 

AUTORIZZO MIO FIGLIO/A   

a 

 

o Entrare alla seconda ora di lezione o ad uscire in anticipo ed in modo 
autonomo se l’ora di religione dovesse svolgersi alla PRIMA o all’ULTIMA ORA 
DI LEZIONE*; 

 

o Ad uscire in modo autonomo se l’ora di religione dovesse svolgersi NEL 
MEZZO dell’ORARIO DI LEZIONE*. 

 
 

 

Civitavecchia,………………………………. 

firma ………………………….…. 

*Barrare la voce che interessa 


