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SOLICITUD CAMBIO DE RELIGIÓN A ATENCIÓN EDUCATIVA Y VICEVERSA 

 

 

 

                  D. / D.ª……………..………………………………………………………………..… 

como padre / madre / tutor / a legal del alumno/a……………………………………………… 

que se halla cursando ……… nivel en este colegio, solicita para su hijo/a  el cambio a la 

asignatura de  (marcar con una X lo que corresponda) : 

 
 
 

RELIGIÓN  CATÓLICA  

   

ATENCIÓN EDUCATIVA  
 

 
 
 
 

Y para que así conste, firma la presente solicitud en Benidorm a…. 

de………………..de 20...... 

 
 
                              El padre/madre/tutor legal: 
 
 
 
 
 
 

                                        Firmado …………………………….……………………… 
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SOL·LICITUD CANVI DE RELIGIÓ A ATENCIÓ EDUCATIVA I VICEVERSA 

 

 

 

                  EN/ NA……………..………………………………………………………………..… 

com pare / mare / tutor /a legal de l'alumne/a……………………………………………… 

que es troba cursant ……… nivell a aquest col·legi, sol·licita per al seu fill/a  el canvi a 

l'assignatura de  (marcar amb una X el que corresponga) : 

 
 
 

RELIGIÓ  CATÒLICA  

   

ATENCIÓ EDUCATIVA  
 

 
 
 
 

I per deixar-ne constància, signe la present sol·licitud a Benidorm a…. 

de………………..de 20...... 

 
 
                              El pare/ mare/ tutor legal: 
 
 
 
 
 
 

                                        Signat: …………………………….……………………… 
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