Swarzedz, dnia .....cceoevvenennne

Deklaracja dotyczaca woli uczestnictwa syna/corki

w zajeciach WDZWR

0SWiadczam, Z€ COTKA/SYN w.vnrerreennessssssssessssssssesssssessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssessssssssssssssans

(imie i nazwisko ucznia, klasa)

bedzie uczestniczy¢ w zajeciach z przedmiotu

»~Wychowanie do zycia w rodzinie”*

nie bedzie uczestniczy¢ w zajeciach z przedmiotu

»Wychowanie do zycia w rodzinie”*

Podpis rodzica/prawnego opiekuna

*niewtasciwe skresli¢



