
    Szczodrzykowo, dn. ……………………… 

 
 
 
Dyrekcja Szkoły Podstawowej im. Jana Pawła II 
w Szczodrzykowie 

 
 
 

OŚWIADCZENIE  
RODZICÓW/ OPIEKUNÓW PRAWNYCH* DZIECKA 

 
Zgodnie z § 1 ust. 1. Rozporządzeniem Ministra Edukacji Narodowej z dnia 14 kwietnia 1992r. w sprawie 
warunków i sposobu organizowania nauki religii w publicznych przedszkolach i szkołach (tekst jednolity 
Dz.U. 2020 poz. 983, niniejszym wyrażam wolę uczestniczenia mojego syna/mojej córki/pozostającego pod 
moja opieką* 
 
………………………………………...……………………..………………………………………..………, 

(imię i nazwisko dziecka) 
 
w lekcjach …..………………………………………….** w roku szkolnym* …………… / w całym etapie 
edukacyjnym od dnia*…….… 
 
        Podpisy rodziców/opiekunów prawnych: 
 
        ………………………………………… 
 

………………………………………… 
 
 

 
* Niepotrzebne skreślić 
** Wpisać nazwę przedmiotu (religia, etyka). Można wyrazić wolę pobierania lekcji z obu przedmiotów jednocześnie.  
Informujemy, że w szkole odbywają się lekcje religii rzymsko-katolickiej 


