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OŚWIADCZENIE O NIEUCZĘSZCZANIU

NA LEKJCE WDŻ*
Imię i nazwisko ucznia ........................................................................................................................

Klasa ...................................................................................................................................................

Adres ...................................................................................................................................................

	Oświadczam, że w roku szkolnym ……./…….. syn/córka nie będzie uczestniczyć w zajęciach wychowania do życia w rodzinie*

..............................................                                  ………………………….……………………

                          data

                                     
     
podpisy rodziców (opiekunów)**
** wypełniają rodzice ucznia niepełnoletniego


* niepotrzebne skreślić

-----------------------------------------------------------------------------------------


OŚWIADCZENIE O UCZĘSZCZANIU

NA LEKJCE RELIGII* 

Imię i nazwisko ucznia ........................................................................................................................

Klasa ...................................................................................................................................................

Adres ...................................................................................................................................................
	Oświadczam, że w roku szkolnym ……./…….. syn/córka będzie uczestniczyć w zajęciach religii

..............................................                                  ………………………….……………………

                          data

                                     
     
podpisy rodziców (opiekunów)**
** wypełniają rodzice ucznia niepełnoletniego


* niepotrzebne skreślić
