Szczecin,.....ooovvvviiiinnnn.

Telefon komorkowy

Dyrektor

IX Liceum Ogélnoksztalcacego
z Oddzialami Dwujezycznymi
w Szczecinie

Oswiadczenie o rezygnacji z lekcji religii

Oswiadczam, ze rezygnuje z uczestnictwa

ucznia/uczennicy

(imig¢ i nazwisko)

klasy ......cooeviinnnnnnn. w zajeciach religii.

( podpis ucznia/uczennicy)

*Niepotrzebne skresli¢



