Imie i nazwisko rodzica/
prawnego opiekuna adres zamieszkania nr telefonu

Oswiadczenie

O miejscu spetniania obowiazku przedszkolnego, szkolnego/ nauki

Ja nizej podpisana (-y) oSwiadczam, ze:
IMie i NAZWISKO dzZIeCKa: ... e

Data | M SCE UrOUZENIA: . it e e eeas

W przypadku spetniania obowigzku przedszkolnego/szkolnego/nauki za
granicg prosze wypetni¢ ponizsze dane:

Jednoczesnie o$wiadczam, ze :

1. Wszystkie dane zawarte w oSwiadczeniu sg prawdziwe

2. Powiadomie dyrektora Szkoty Podstawowej nr 2 im. Leonida Teligi w Kamieniu
Pomorskim o zmianie danych zawartych w tym oswiadczeniu, szczegdlnie o
zmianie miejsca realizacji obowigzku nauki.

(miejscowosé, data) podpisy rodzicéw/prawnych opiekunéw



