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Załącznik nr 2 do Regulaminu rekrutacji i uczestnictwa w projekcie 
 

 

OŚWIADCZENIE O NAUCE W SZKOLE PONADGIMNAZJALNEJ NA TERENIE  

WOJEWÓDZTWA ŚLĄSKIEGO 

 

CZĘŚĆ I – POTWIERDZA DYREKTOR SZKOŁY 

 

 

 

OświadĐzaŵ, że ………………………………………………………………………………………….. jest uĐzeŶŶiĐą/uĐzŶieŵ *
 

                                                Iŵię i Ŷazwisko uĐzeŶŶiĐy/uĐzŶia 

 

klasy ……………………………. w …………………………………………………………………………………………………………………………. 
                                                                     Nazwa i adres placówki 

 

 

 

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

       PieĐzątka szkoły      Data, pieĐzątka i podpis Dyrektora 

 

 

 

 

CZĘŚĆ II – POTWIERDZA WYCHOWAWCA 
 

 

OświadĐzaŵ, że ďędąĐ wychowawĐą uczennicy/ucznia * ………………………………………………………………………,  

Iŵię i Ŷazwisko uĐzeŶŶiĐy/uĐzŶia 

 

oceniam pozytywnie/negatywnie * ŵotywaĐję do  
 

podnoszenia kompetencji  w zakresie komunikowania się, współpraĐy, ŵyśleŶia krytycznego i kreatywnego, 

rozwiązywaŶia proďleŵów i działaŶia iŶŶowaĐyjŶego oraz do udziału w ŶiŶiejszyŵ projekĐie. 
 

* ŶiepotrzeďŶe skreślić 

 

……………………………………………………………………. 
        Data i podpis wychowawcy klasy 


