OŚWIADCZENIE RODZICA/OPIEKUNA PRAWNEGO UCZNIA NIEPEŁNOLETNIEGO

W związku z brakiem deklaracji uczestnictwa w zajęciach religii proszę o zwalnianie ……………………………………………………..…………………(wpisać czytelnie imię i nazwisko dziecka)  
w roku szkolnym …………………………………………. z obecności w szkole w czasie lekcji religii, jeżeli przypadają na pierwsze lub ostatnie godziny w planie. 
Jednocześnie oświadczam, że biorę pełną odpowiedzialność za moje dziecko w tym czasie. 

Data ……………………………………………..
Czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego................................................................ 
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