
 

 

   

 

Oświadczenie potwierdzające zamieszkanie na terenie  

 miasta Golub-Dobrzyń  

 

        „Warsztaty umiejętności rodzicielskich - ŚWIADOMY RODZIC”  

 

Ja niżej podpisany  
 
 
……………………………………………………………………….oświadczam, że  
                              ( imię i  nazwisko)  
 

mieszkam na terenie miasta Golub-Dobrzyn pod adresem: 
 
 
………………..….... .. .. . . . . . .. . . . .. . . . .. . . . .. . . . . .. .. . . . . . .. . . . .. . . . .. . . . .. . . . . .. .. . . . . . .. . . . .. . . . .. . . . .  
(adres zamieszkania)  
 
 
………………..….... .. .. . . . . . .. . . . .. . . . .. . . . .. . . . . .. .. . . . . . .. . . . .. . . . .. . . . .. . . . . .. .. . . . . . .. . . . .. . . . .. . . . .  
 
 

 

………….…………………………………  

          (data ,  podpis  kandydata/ - tk i  
            na uczestn ika warsztatów)  

 


