
Rzeszów, ............................... 
 

 
 

Oświadczenie 

 

 

Oświadczam, że mój syn/córka ................................................................................................. 

w roku szkolnym 20......./20.......: 
 

 jest ubezpieczony/-a od następstw nieszczęśliwych wypadków, 

 nie jest ubezpieczony/-a od następstw nieszczęśliwych wypadków. 

 

 
Podpis rodzica 


