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Załącznik nr 4 
 
 
 

……………………………………. 
Miejscowość, data 

 
 

OŚWIADCZENIE  
DRUGIEGO RODZICA/ OPIEKUNA PRAWNEGO* 

 
Ja niżej podpisana/y …………………………………………………………… (imię i nazwisko 

drugiego rodzica / opiekuna prawnego) oświadczam, że wyrażam zgodę na udział 

…………………………………………..………….. (imię i nazwisko dziecka – uczestnika 

projektu) w projekcie „Orzełki edukacji” oraz upoważniam 

………………………………………………………. (imię i nazwisko rodzica/ opiekuna 

prawnego podpisującego dokumenty rekrutacyjne) do dokonania wszelkich formalności z tym 

związanych. 

 

 

 

 

………………………………….. 

Podpis drugie rodzica/ opiekuna prawnego 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

*Oświadczenie wypełnia drugi rodzic/ opiekun prawny - jeśli dotyczy 


