
Wrocław, dnia .............................. 

Dane dziecka: 

Nazwisko i imię ........................................... 

 

 

Oświadczenie o stacjonarnym trybie studiów 

Ja niżej podpisana/y 
...........................………………............................................................................... 

zamieszkała/y 
............................................................................................................................................ 

oświadczam, że uczęszczam na studia w trybie stacjonarnym na: 

………………………………………………………………………………………………………………… 

(nazwa szkoły wyższej) 

Jestem świadoma/y odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia. 

 

 

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

(czytelny podpis rodzica) 


