
………………………………………………………..                                                                       Czudec, dnia …………………………….
Imię i nazwisko rodzica/prawnego opiekuna

……………………………………………………………………..
Adres zamieszkania 

Oświadczenie 

Oświadczam,że wyrażam zgodę na uczęszczanie mojego /mojej*syna/córki*do klasy
wielozawodowej  w  zawodzie  …………………………………………………………………………………………..
oraz na uzupełnienie nauki z przedmiotów zawodowych w formie kursowej poza terenem
Zespołu Szkół w Czudcu.

      Oświadczam, że biorę odpowiedzialność za opiekę nad własnym dziecka podczas
dojazdu i powrotu na kurs do Ośrodka Kształcenia Zawodowego poza terenem Czudca.

      Wyrażam zgodę na pokrycie kosztów związanych z wyżywieniem oraz z dojazdami i
powrotami do Ośrodka Kształcenia i Doskonalenia Zawodowego własnego dziecka poza teren
Czudca.

*niepotrzebne skreślić

…………………………………………………….
Podpis rodzica/prawnego opiekuna


