
XX Liceum Ogólnokształcące im. K. I. Gałczyńskiego w Poznaniu 
 
 

Poznań, dn. ……………………… 

 

Oświadczenie 

 

Potwierdzam, że w czasie zebrania dla rodziców w dniu …………………….. zostałam/-em 

poinformowana/-y o bezwzględnym zakazie palenia papierosów (w tym także e-papierosów), 

który obowiązuje w budynku szkoły oraz na jej terenie, a także o karach, które zgodnie ze 

Statutem Szkoły grożą uczniom za tego typu naruszenia zasad zachowania. 

 

…………………………………………………. 

                                                                                (podpisy rodziców/ prawnych opiekunów) 

 


