
Załącznik 1. 

 

 

OŚWIADCZENIE 

  

Oświadczam, że wyrażam zgodę na udział mojego syna/córki * 

 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

kandydata/kandydatki* do Oddziału Przygotowania Wojskowego w Liceum Ogólnokształcącym  

w Zespole Szkół im. gen. Władysława Andersa w Złocieńcu w próbach sprawności fizycznej na terenie 

szkoły w dniu 6 czerwca/4 lipca* 2024 oraz biorę odpowiedzialność za dojazd do szkoły i powrót 

dziecka do domu. 

Równocześnie oświadczam, ze nie ma przeciwwskazań zdrowotnych do udziału mojego syna/córki* 

w testach sprawnościowych. 

 

 

……………………………………………………………………………………………. 

miejscowość, data, czytelny podpis 

 

* Niepotrzebne skreślić 


