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Załącznik nr 6 
do Regulaminu rekrutacji i uczestnictwa  

w projekcie pt.: "Wykwalifikowany technik leśnik" 

 
 

OŚWIADCZENIE O REZYGNACJI UCZESTNIKA Z UDZIAŁU W: 
ZAJĘCIACH/PROJEKCIE* 

 
 
Ja niżej podpisana/y 

 ....................................................................................................................................................................  
imię i nazwisko uczestnika/rodzica/opiekuna prawnego* 

 
oświadczam, iż rezygnuję z uczestnictwa swojego/mojego dziecka* .......................................................  

 ....................................................................................................................................................................  
imię nazwisko dziecka, klasa 

 
w: 

 zajęciach ........................................................................................................................................ * 
nazwa zajęć z projektu 

 

 projekcie pn. "Wykwalifikowany technik leśnik" * 
 

  
Jednocześnie informuję, iż przyczyną rezygnacji z udziału w Zajęciach/Projekcie*  jest: 
 
 ....................................................................................................................................................................  

 ....................................................................................................................................................................  

 ....................................................................................................................................................................  

 ....................................................................................................................................................................  

 ....................................................................................................................................................................  

 ....................................................................................................................................................................  

 

 

.....................................................   ...................................................................... 
      miejscowość i data      czytelny podpis uczestnika 
 
       ...................................................................... 
        czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego 

  
  
  
  
  
  
*

niepotrzebne skreślić 


