Y6067 OSWIADCZENIE

DOTYCZACE ZGODY NA UDZIAL W ZAJECIACH
ﬁ' w ramach projektu nr RPMP.10.02.01-12-0020/19 ,,Centrum
Kompetencji Zawodowych w Zespole Szkét Rolnicze
Centrum Ksztatcenia Ustawicznego w Czernichowie II”

W zwigzku z wejsciem w zycie Rozporzgdzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia
25 czerwca 2020 r. zmieniajgcego rozporzgdzenie w sprawie szczegolnych rozwigzan
w okresie czasowego ograniczenia funkcjonowania jednostek systemu oswiaty w zwigzku
z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19 (Dz. U. z 2020, poz. 1111)

Ja, nizej podpisany/a:
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petnoletni/a wyrazam zgode na udziat w:

uczerfuczennica | B R e

T wyrazam zgode na udziat .y

(1 wakacyjnym stazu zawodowym w .............. roku,

L KUMSIE e W o, roku,

[1 zajeciach przygotowawczych do matury z przedmiotu ...............cocooiiiiiiinn.. w
.................... roku,

[ zajeciach doradztwa zawodowego W ................ceeen roku,

w ramach projektu nr RPMP.10.02.01-12-0020/19 ,Centrum Kompetencji Zawodowych w
Zespole Szkét Rolnicze Centrum Ksztatcenia Ustawicznego w Czernichowie |17, ktory jest

realizowany w Zespole Szkét Ponadpodstawowych w Giebuttowie.

MIEJSCOWOSC: ...
Data: .o
Czytelny podpis Wnioskodawcy*
* Wnioskodawca — petnoletni uczen/uczennica lub rodzic/opiekun
prawny niepetnoletniego/ej ucznia/uczennicy
Uwaga!

Uzupetni¢ w przypadku, kiedy uczen jest niepetnoletni i Whioskodawca jest rodzic
lub opiekun prawny ucznia/uczennicy:

Niniejszym oswiadczam, ze znane mi jest ztozenie oswiadczenia dotyczgcego zgody na
udziat w zajeciach w moim imieniu przez Wnioskodawce

Czytelny podpis ucznia/uczennicy

Projekt wspétfinansowany ze srodkéw Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
w ramach Regionalnego Operacyjnego Wojewdédztwa Matopolskiego na lata 2014-2020
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