VII LICEUM OGOLNOKSZTALCACE IM. KRZYSZTOFA KAMILA BACZYNSKIEGO W RADOMIU

Oswiadczenia rodzica/opiekuna: ..........ooeceieecee e e ucznia klasy

imie i nazwisko ucznia

Oswiadczam, ze moje dziecko posiada / nie posiada* opinie / orzeczenie* Poradni
Psychologiczno-Pedagogicznej lub innej poradni specjalistycznej. Jezeli posiada, dostarcze
dokument do pedagoga szkolnego do 08.09.2025 r.

podpis rodzica/opiekuna

Deklaruje, ze moje dziecko bedzie brato udziat / nie bedzie brato udziatu* w zajeciach z religii.

podpis rodzica/opiekuna

* niepotrzebne skresli¢




