
 

załącznik nr 1 

do wniosku o kontynuację pobytu w Bursy Szkolnej w Starym Sączu 

 

……………..……………..……………………………       
(imię i nazwisko rodzica /opiekuna prawnego) 

…………………………………………………………. 

 
………………………………………………………….   

(adres zamieszkania) 

 

Oświadczenie rodziców/opiekunów o stanie zdrowia dzieckaI 

Oświadczam, że: 

Syn/córka:……………………………………………………………………………………. 
                                                     (imię i nazwisko dziecka) 

1. Jest zdrowy/a, nie wymaga specjalistycznej opieki lekarskiej, może korzystać ze 

zbiorowego żywienia w bursie. 

2. Jest objęty/a specjalistyczną opieką medyczną (jaką i z jakiego powodu?): 

…………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………… 

Czy przyjmuje leki? (jakie?): 

…………………………………………………………………………………………

………………………………………………………… 

3. Jest objęty/a specjalistyczną opieką psychologiczno-pedagogiczną (jaką i z jakiego 

powodu?): 

…………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………… 

Czy przyjmuje leki? (jakie?): 

…………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………… 

 

 

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

(podpis rodzica/op. prawnego/ pełnoletniego kandydata)    (miejscowość  i data ) 

                                            
I Niepotrzebne skreślić. 


