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GOBIERNO DEL PRINCIPADO DE ASTURIAS

CONSEJERIA DE EDUCACION Y CULTURA

C.P. DE EDUCACION INFANTIL Y PRIMARIA
“ELENA SANCHEZ TAMARGO”





D/DÑA…………………………………………………………………………………………….

COMO PADRE/MADRE O TUTOR/A DEL 

ALUMNO/A……………………………………………………………………………………

DESEO QUE A MI HIJO/A LE SEA IMPARTIDA LA ENSEÑANZA DE:

___     RELIGIÓN

___     VALORES SOCIALES Y CÍVICOS

(MARCAR LA OPCIÓN DESEADA)



Pola de Laviana a …………………….de…………………..2.00…






Fdo: _________________________

C/Luis Alonso, s/n. 33980 Pola de Laviana (Asturias). Tel. y Fax 985601414. E-mail: elenasan@educastur.princast.es
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