(adres)

OSWIADCZENIE

Wyrazam zgode na nauk¢ w klasie strazackiej —specjalno$¢ ochrona przeciwpozarowa i ratownictwo

(nazwisko 1 imig)

ucznia klasy Liceum Ogdlnoksztatcacego w Zespole Szkot Nr 6 im St. Staszica w Szczecinku.

(podpis czytelny rodzica / opiekuna)



