Zatgcznik nr 14

(imig¢ i nazwisko kandydata pelnoletniego)

(adres zamieszkania)

OSWIADCZENIE

Oswiadczam, ze zamieszkuje w

nie mam mozliwosci* dojazdu do szkoty §rodkami komunikacji publiczne;j.

*niepotrzebne skresli¢

(data i podpis osoby sktadajacej oswiadczenie)

1 mam mozliwos$¢/
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