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do Regulaminu Rekrutacji

(adres zamieszkania)

OSWIADCZENIE
O PRACY/AKTYWNOSCI ZAWODOWEJ/POBIERANIU NAUKI W SYSTEMIE
DZIENNYM

®  OSWIAACZAM, Z€. ..\ttt it eeiet et e ettt e e e e (imi¢ i nazwisko ojca/
opiekuna prawnego) pracuj¢/ jestem aktywny zawodowo/ pobieram nauke w systemie
dziennym.

I 0134 T [677: s W /< N (imig¢ 1 nazwisko matki/
opiekuna prawnego) pracuje¢/ jestem aktywny zawodowo/ pobieram nauke w systemie
dziennym.

miejscowos¢ i data  czytelny podpis matki / opiekunki czytelny podpis ojca / opiekuna

prawnej prawnego



