
Zespół Szkół Budowlanych im. Tadeusza   Kościuszki w Brzozowie 
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Brzozów…………………… 

 

REZYGNACJA  ZE SZKOLEGO UBEZPIECZENIA 

 

Oświadczam, iż rezygnuję ze szkolnego grupowego ubezpieczenia  mojego dziecka 

………………………………………………………..… ucznia/uczennicy klasy……………. 

w Zespole Szkół Budowlanych w Brzozowie w roku szkolnym 2021/2022. 

Tym samym nie będę rościł/a żadnych praw do odszkodowania w przypadku nieszczęśliwego 

wypadku. 

 

 

……………………………………… 
                       podpis rodzica/opiekuna prawnego 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 


