OSWIADCZENIE RODZICA O PRZYCZYNIE BRAKU PODPISU LUB OSWIADCZEN DRUGIEGO
RODZICA

Ja, NiZej POAPISANY/A, woevevirereceeeieree ettt v eaes
(imie i nazwisko rodzica sktadajgcego oswiadczenie)

Adres zamieszKania: ....oveeeerieeeeieieiee e
NUMEE PESEL: .ottt e
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osSwiadczam, ze jestem rodzicem sprawujgcym wtadze rodzicielska nad dzieckiem/uczniem:

Imie i nazwisko dziecka/ucznia: .......ccocovevvreeecreceennnnene.
Data Urodzenia: ..ccccceeececrecveneenrecrreeeeesn s (dd.mm.rrrr)
Numer PESEL dziecka/ucznia: .......coeevvevvveveevireeesveenens )

i sktadam niniejsze oswiadczenie w zwigzku z brakiem ztozenia podpisu lub osSwiadczen,
o ktérych mowa w ust. 2 pkt 1-4 (rozporzadzenia Ministra Edukacji Narodowej w sprawie
orzeczen i opinii wydawanych przez zespoty orzekajgce dziatajgce w publicznych poradniach
psychologiczno-pedagogicznych), przez drugiego rodzica dziecka/ucznia:

Imie i nazwisko drugiego rodziCa: .....cccocceveeeeeeveenrenreeeeeee e e eseeenns

Przyczyna braku ztozenia podpisu lub o$wiadczen przez drugiego rodzica:

Oswiadczam, ze powyzsze informacje sg zgodne z prawda.

Jestem Swiadomy/a odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego oswiadczenia.

MiejscowosSC i data: ....coeeeeeveeerveniiceenre e

Czytelny podpis rodzica sktadajgcego oswiadczenie:

(imie i nazwisko rodzica sktadajgcego oswiadczenie)



