Intézmény OM azonositdja és neve:

NYILATKOZAT

Alulirott
........................................... (név)
........................................................... (cim)
alatti lakos, sziilé/torvényes képviseld nyilatkozom, hogy
............................................................................... nevuy,
.................................. évfolyamra jaré gyermekem a 2025/2026. tanévtdl kezdodden

etika hit —és erkolcstan

oktatasban kivan részt venni.

(A kivant oktatast kérem egyértelmiien, aldhtzassal jelolje meg!)

Tudomadsul veszem, hogy a nyilatkozat a 2024/2025. tanévtdl érvényes, azon mddositani csak
irasban, minden év m4jus 20-ig tudok, amely médositds a kovetkezd tanévtdl 1€p érvénybe.

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

Gyermekem a(z)
.............................................................................................. (egyhdz neve)
egyhdz altal szervezett hit —€s erkolcstan 6ran vesz részt a 2025/2026. tanévtol.

Tudomadsul veszem, hogy nyilatkozatommal egyidejiileg hozzdjarulok gyermekem nevének és
osztdlya megnevezésének a megjelolt egyhdz részére torténd dtaddsahoz.

Datum:

sziilo/torvényes képviselO aldirdsa



