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Załącznik nr 4 do Regulaminu projektu



Oświadczenie o rezygnacji uczestnictwa w projekcie 

Ja niżej podpisany/a …………………………………………, zamieszkały/a  ……………………….
                             (imię i nazwisko opiekuna prawnego)

………………………………………………………………………………………….
                                                                       (adres zamieszkania)

oświadczam, iż rezygnuję z udziału mojego dziecka .......................................................................... 
                                                                                                                    (imię i nazwisko dziecka)

w projekcie „Dobry start z przedszkolem w Kostomłotach Drugich!” realizowanego przez Zespól Szkół w Kostomłotach Drugich.

Powód rezygnacji: .................................…............................................................................

………...........................................................................................….....................................................

……....................................................................................................................................................... 







…………… ………………………………..                                        …………..............................................
                 Miejscowość, data                                                                  Podpis rodzica/ opiekuna prawnego
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