Uniwersyteckie Liceum Ogdélnoksztatcgce w Toruniu

Imie (imiona) i nazwisko kandydata

OSWIADCZENIE WOLI

w sprawie uczeszczania na lekcje religii/etyki

My, rodzice (opiekunowie prawni) naszej cérki (naszego syna):

na podstawie § 1 ust. 1 Rozporzqdzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia 14 kwietnia 1992 r.
w sprawie warunkow i sposobu organizowania nauki religii w szkotach publicznych, z pdézn.
zmianami,

wyrazam wole / nie wyrazam woli* udziatu cérki/syna w lekcjach religii.

Ponadcto,

wyrazam wole / nie wyrazam woli* udziatu cérki/syna w lekcjach etyki.

Podpis ojca (prawnego opiekuna) Podpis matki (prawnego opiekuna)

Miejscowosé¢ data

* Niepotrzebne skreslic.
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