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Imię i nazwisko ucznia: …………………………………………………. 

 

Klasa:  

 

Rok szkolny:  

 

 

 
DELKARACJA RODZICÓW/PRAWNYCH OPIEKUNÓW DZIECKA W/S ZORGANIZOWANIA 

NAUCZANIA RELIGII 

 
Wnoszę o zorganizowanie lekcji religii dla mojego dziecka.  

 

………………………………………..                            …………………………………………… 
   Podpis matki/prawnej opiekunki                                            Podpis ojca/prawnego opiekuna 

 
DEKLARACJA RODZICÓW/OPIEKUNÓW PRAWNYCH DZIECKA W/S  PRZEGLĄDÓW 

CZYSTOŚCI.  

 
Wyrażam zgodę*/nie wyrażam zgody* na przeprowadzanie przez szkolną pielęgniarkę przeglądów 

higienicznych skóry i włosów u mojego dziecka. 

 

………………………………………….              …………………………………………….. 

              Podpis matki/prawnej opiekunki                                Podpis ojca/prawnego opiekuna 

 

DEKLARACJA  RODZICÓW/OPIEKUNÓW  PRAWNYCH  DZIECKA  W/S UDZIAŁU DZIECKA 

W ZAJĘCIACH PROWADZONYCH PRZEZ PSYCHOLOGA i PEDAGOGA 

Wyrażam zgodę*/nie wyrażam zgody* na udział dziecka w zajęciach indywidualnych i grupowych 

prowadzonych przez psychologa gminnego. 

 

………………………………………..                            …………………………………………… 

   Podpis matki/prawnej opiekunki                                            Podpis ojca/prawnego opiekuna 

 

 

 

 

 

Uwaga! 

Deklaracje są ważne przez cały okres nauki w Szkole Podstawowej im. Janusza Korczaka 

w  Wyszecinie. Rodzice/prawni opiekunowie dziecka mają prawo do zmiany decyzji poprzez złożenie 

nowych deklaracji. 


