CEIP Bilingiie Hernan Cortés uj

C/ Hernan Cortés 8 Castilla-La Mancha

Delegacion Provincial de Toledo

45600 Talavera de la Reina

Consejeria de Educacion, Cultura y Deportes

ELECCION DE AREAS ESPECIFICAS

Nombre y Apellidos del alumno/a:

Nivel: (MARCAR LA CASILLA QUE CORRESPONDA AL CURSO).
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D./D* , padre, madre o tutor/a del alumno/a matriculado
en el grupo de Educacion Primaria, del C. E.I.P. Hernan Cortés arriba indicado.

Expreso mi deseo que en el curso 202__/ mi hijo/a curse la enseflanza de:
(Marquese con una cruz la opcioén solicitada).

RELIGION CATOLICA [[:]]

ALTERNATIVA A LA RELIGION @

Talavera de la Reina, de de 202__.

FIRMA DEL PADRE/MADRE DNI:

Fdo.:

Teléfono 925 80 35 91


mailto:45004624.cp@edu.jccm.es

