Strzelce Opolskie, .............coooiiiiiinnn.

data
Dyrektor
Publicznej Szkoly Podstawowej nr 7
w Strzelcach Opolskich

OSWIADCZENIE O REZYGNACJI Z UCZESZCZANIA

NA LEKCJE RELIGII
Imie 1 NaZWISKO UCZNIA .....oooiiiiiiiiiiiieeeee e
Klasa ..........cceenni.
Oswiadczam, ze od roku szkolnego .....................oooeel. moje dziecko

nie bedzie uczestniczy¢ w zajeciach religii.

.................................................................................................

podpisy rodzicow/prawnych opiekunow

W zwiazku z rezygnacja z uczeszczania na zajecia religii, wyrazam zgode¢/
nie wyrazam®* zgody na zwalnianie dziecka z obecnosci w szkole w czasie ww. zajec,
jesli przypadaja na pierwsze lub ostatnie lekcje w planie. Jednocze$nie o§wiadczam,
ze biore pelng odpowiedzialnos¢ za dziecko w tym czasie.

...................................................................................................

podpisy rodzicow/prawnych opiekunow

Rezygnacja w trakcie roku szkolnego wiaze si¢ z mozliwoscia okienka dla wucznia,
ktore obowiazkowo spedzaé¢ musi na swietlicy szkolnej.

*niepotrzebne skresli¢



