A M PA E R E M A D RI D MODELO ORIENTATIVO

Asociacion de Madres y Padres para la Ensefianza Religiosa Evangélica

SOLICITUD DE INFORMACION SOBRE ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS

DATOS DEL PADRE, MADRE O TUTOR/A LEGAL

Don | Doia:

DNI / NIE: Teléfono:

EXPONE:

Que, como padre, madre o tutor/a legal del alumno/a indicado/a, y en el marco de la participacion de las familias en la vida
del centro educativo (art. 27.7 de la Constitucién Espafiola),

SOLICITA:

Que se me facilite, por escrito, informacién sobre las actividades complementarias previstas para este curso escolar que
vayan a ser impartidas por personas o entidades ajenas al centro (talleres, charlas, conferencias u otras), en especial las
relacionadas con la educacion afectivo-sexual, la igualdad o la convivencia, indicando en cada caso:

Nombre de la entidad o persona que la imparte.

Objetivos y contenidos de la actividad.

Fecha, horario y cursos a los que se dirige.

Si se realiza en horario lectivo y qué materia o franja afecta.
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Si figura en la Programacion General Anual del centro.

Asimismo, solicito que se me comunigque con antelacion suficiente cualquier otra actividad de este tipo que se programe
durante el curso y que no estuviera prevista inicialmente. Agradezco su atencion y solicito respuesta por escrito.

En ,a de de 20 i
Firma del padre, madre o tutor/a legal

SR./SRA. DIRECTOR/A DEL CENTRO EDUCATIVO

Nombre del Colegio / Instituto:

Localidad y Provincia:

Preséntelo en la secretaria o por el registro del centro y conserve una copia sellada. Documento orientativo elaborado por AMPAERE; no sustituye al
asesoramiento juridico.
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