
Załącznik nr 2 

OŚWIADCZENIE O REZYGNACJI Z OBJĘCIA DZIECKA/UCZNIA NAUKĄ JĘZYKA 

NIEMIECKIEGO JAKO JĘZYKA MNIEJSZOŚCI NARODOWEJ 

ORAZ NAUKĄ WŁASNEJ HISTORII I KULTURY  

 
 
Imiona i nazwiska rodziców/opiekunów: 

 

1………………………………………………………………….. 

 

2………………………………………………………………….. 

 

 

 

Sulechów, dnia……………………..…….. 

 Do Dyrektor Szkoły Podstawnej 

nr 2 w  Sulechowie 

mgr inż. Ewy Łysień 

 

 

Oświadczam, że rezygnuję z objęcia …………………………………………………………………………………… 
                                                                                         (Imię i nazwisko ucznia) 

od roku szkolnego................../………......... nauką: 

1)  języka niemieckiego jako języka mniejszości narodowej oraz 

2)  naukę własnej historii i kultury 

 

 

Podpisy rodziców: 

 

1………………………………………………………… 

 

2………………………………………………………… 

 

Data i podpis osoby przyjmującej 

oświadczenie: 

 

 

……………………………………………………………………..  

 

 


