Zatgcznik nr 2

adres zamieszkania rodzicéw/prawnych opiekunow

Oswiadczenie rodzicow/prawnych opiekunow
Wyrazam zgode na udziat mojego syna/corki

w projekcie: "Mobilno$¢ zawodowa szansg na rynku pracy — zagraniczne
praktyki zawodowe uczniéw ZSGZiA w Leborku” oraz akceptuje postanowienia
regulaminu uczestnictwa w projekcie.

Czytelny podpis rodzicéw/prawnych opiekunéw:
1. Matka oo,
2. OJCIEC uvveeerreeeeteeecee e e e

3. opiekun prawny ......cccccecveriernieniene.

Lebork, dnia ....cccovvveieenciiine e



