OSWIADCZENIE WOLI NIEUCZESZCZNIA NA LEKCJE RELIGIVETYKI
Imie i nazwisko ucznia.
Klasa ..........cooeeiei,

Os$wiadczam, ze syn/cérka* nie bedzie/nie bede* uczestniczyt/a w zajeciach
religii/etyki w biezacym roku.

Przyjmuje do wiadomosci, ze w czasie odbywania przez klase w/w zaje¢, w
celu zapewnienia bezpieczenstwa miejscem przebywania ucznia/uczennicy jest
biblioteka szkolna (nie dotyczy pierwszej i ostatniej godziny lekcyjnej).

data czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego/petnoletniego ucznia

*wtasciwe zaznaczy¢

OSWIADCZENIE RODZICOW

W zwigzku z rezygnacjg z uczeszczania na zajecia religii/etyki , prosze o zwolnienie
mnie/mojego syna/cérki* z obecnosci w szkole w czasie lekcji, jesli przypada ona na
pierwszej lub ostatniej godzinie w planie zaje¢. Jednoczeénie oSwiadczam, ze biore
petng odpowiedzialno$¢ za moje niepetnoletnie dziecko w tym czasie.**

data czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego/petnoletniego ucznia

*wtasciwe zaznaczyé

** dotyczy ucznia niepetnoletniego




