Intézmény OM azonositéja és neve:

NYILATKOZAT
A [ e OO OO (név)
.......................................................................................................................................................................... (cim)
alatti lakos, szulG/torvényes képviselS nyilatkozom, NOGY .......cceucviveveineccetce et
NEVU, cveeereeeceeeeer e évfolyamra jaro gyermekem a 2015/2019-es tanévtél kezd6dSen
etika hit —és erkdlcstan

oktatasban kivan részt venni.

(A kivant oktatast érem egyértelmden, aldhuzéssal jel6lje meg!)

Tudomasul veszem, hogy a nyilatkozat a 2018/2019. tanévtdl érvényes, azon mddositani csak irasban,
minden év majus 20-ig tudok, amely mddositds a kovetkez6 tanévtdl 1ép érvénybe.

Hit —és erkolcstan oktatas valasztasa esetén kérem, toltse ki a kovetkez6t:

GYEIMEKEM A(Z) covereeeirrereereceetee sttt e et seass e st sesae st s s ste st seses et srennes (egyhaz neve) egyhaz altal
szervezett hit —és erkdlcstan 6ran vesz részt a 2018/2019. tanévtél.

Tudomasul veszem, hogy nyilatkozatommal egyidejlileg hozzajarulok gyermekem nevének és osztdlya
megnevezésének a megjelolt egyhdaz részére torténd atadasahoz.

Datum:

szUl6/t6rvényes képviseld aldirasa



