Zatgcznik nr 5B
do Whniosku o przyjecie dziecka do OP

Kobiele Wielkie, dnia

(adres rodzicow/opiekundéw prawnych dziecka)

Dyrektor Publicznej Szkoly Podstawowej
im. Wladyslawa Stanistawa Reymonta
w Kobielach Wielkich

OSWIADCZENIE
rodzicow/opiekunow prawnych* dziecka

na podstawie § 1 ust. 2 w zw. z ust. 1 rozporzadzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia
14 kwietnia 1992 r. w sprawie warunkoéw i sposobu organizowania nauki religii w publicznych
przedszkolach i szkolach

Na podstawie § 1 ust. 2 w zw. z ust. 1 rozporzadzenia Ministra Edukacji Narodowej
z dnia 14 kwietnia 1992 r. w sprawie warunkow i sposobu organizowania nauki religii w publicznych
przedszkolach i szkotach (Dz. U. Nr 36, poz. 155, z p6zn. zm.) wyrazam (-y) zyczenie uczestniczenia

mojego (naszego) syna/corki pozostajacego(-cej) pod moja (nasza) opieka*

(imig i nazwisko dziecka)

w zajeciach religii zorganizowanych w oddziale przedszkolnym w szkole.

(czytelny podpis/podpisy rodzicéw/opiekundéw prawnych dziecka)



