
 

 DEKLARACJA  

UCZĘSZCZANIA DZIECKA NA ZAJĘCIA RELIGII / ETYKI * 
 

 

Zgodnie z Rozporządzeniem Ministra Edukacji Narodowej w sprawie warunków i sposobu 

organizowania nauki religii i etyki w publicznych placówkach, oświadczam, iż  wyrażam chęć udziału 

córki/syna: ……………………………………………………….…………………………………………  klasa…………................ 

w lekcjach religii / etyki * w placówce: Szkoła Podstawowa nr 43 z Oddziałami Integracyjnymi  

im. Jana Kaczmarka we Wrocławiu realizowanych w roku szkolnym 2025/2026 r. 

 

Uwagi: dziecko  może uczestniczyć w lekcjach religii ,w lekcjach etyki lub w zajęciach z obu przedmiotów. W przypadku rezygnacji z religii 

lub etyki proszę o skreślenie tych zajęć, w których dziecko nie będzie uczestniczyć.  

 

*(niepotrzebne skreślić) 

 
 

                                                                                                                                            ………………………………………………………………… 
(data i podpis rodzica/prawnego opiekuna) 

 

 

 

Zgodnie z art. 13 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady UE 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r. w sprawie ochrony 
osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz 
uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych osobowych) – zwanego dalej RODO informuję, iż: 
Administratorem Państwa danych osobowych jest Szkoła Podstawowa nr 43 z Oddziałami Integracyjnymi im. Jana Kaczmarka, 
53-424 Wrocław, ul. Grochowa 36-38. 
Inspektorem Ochrony Danych jest Marek Adamaszek, z którym można się skontaktować e-mailowo: 
madamaszek@zontekiwspolnicy.pl oraz telefonicznie: +48 608294903. 
Szczegółowe informacje znajdują się na stronie internetowej szkoły: www.sp43.wroclaw.pl. 

 
 

                                                                                                                                                           ……………………………………………...…………  
                                                                                                                                                  (data i podpis rodzica/prawnego opiekuna) 
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