
………………………………………………………..      Skępe, dnia ………………… 

imię i nazwisko rodzica/prawnego opiekuna 

……………………………………………………….. 

imię i nazwisko ucznia 

……………………………………………………….. 

klasa 

 

 

 

Do Dyrektora 

Zespołu Szkół  

im. Waleriana Łukasińskiego 

w Skępem 

 

 

Na podstawie § 1 ust. 2 w zw. z ust. 1 rozporządzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia 14 

kwietnia 1992 r. w sprawie warunków i sposobu organizowania nauki religii w publicznych 

przedszkolach i szkołach (Dz. U. Nr 36, poz. 155, z późn. zm.) wyrażam życzenie 

uczestniczenia mojego syna/córki* 

……………………………………………………………………………………………… 

imię i  nazwisko ucznia 

 

ucznia/uczennicy* klasy ……...........… w lekcjach religii. 

 

 

 

......……………………………….....…. 

     podpis rodziców/prawnych opiekunów ucznia 

 

* - niepotrzebne skreślić 


