
 

AUTORIZACIÓN CAMBIO DE OPTATIVA  

CURSO 2023-2024 

 

 D./Dª._____________________________________________________, con 

DNI nº: ________________________, como padre/madre del alumno/a 

______________________________________________________________________

matriculado en el curso_______  

 

 

SOLICITO el cambio de optativa para el próximo curso 2023-2024, donde cursará la 

siguiente optativa: 

 
     Valores Sociales y Cívicos     
 
     Religión Católica 
 
     Religión Evangélica* 
 
     Religión Islámica* 
 
 
 
*La puesta en marcha de estas optativas dependerá del número de solicitantes. Si no hubiera el 
mínimo de solicitudes que exige la Consejería de Educación el alumno/a mantendrá la optativa 
actual.   

 
 
Firmado:          Firmado: 
(Obligatorio)        (Obligatorio) 
 
Padre/Tutor Legal 1       Madre/Tutor Legal 2 
 
 
 
 
     En Cartagena  a ___   de  ___________  de 2023. 

 


