Arkusz do zbierania wzorów podpisów rodziców/prawnych opiekunów

Klasa ……………………………………………………..….
Rok szkolny …………………………………………………
Wychowawca …………………………………………….…
	Lp.
	Imię i nazwisko ucznia
	Wzór podpisu ………………………
	Wzór podpisu ………………………
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