
Załącznik Nr 3
do Uchwały nr XXXVIII/229/17
Rady Gminy Lądek
z dnia 21.03.2017r.


Oświadczenie rodziców o pobieraniu nauki w systemie dziennym, zatrudnieniu lub prowadzeniu działalności gospodarczej

Ja niżej podpisany/podpisana ……………………………………………………………..
zamieszkały/zamieszkała…………………………………………………….....................


*Oświadczam, że jestem zatrudniony/zatrudniona w (tak/nie)……………………………………………………………………………………
*Oświadczam, że jestem osobą uczącą się w systemie dziennym (tak/nie)
……………………………………………………………………………………………..
*Oświadczam, że prowadzę działalność gospodarczą (tak/nie)
……………………………………………………………………………………………..

Jestem świadomy/świadoma odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia


Ratyń, dn. ……………………………                                     …………………………………
                                                                                                                 (czytelny podpis)


*Zaznaczyć właściwą odpowiedź







…………………………………........                                                                      ………………………………...      
Imię i Nazwisko rodzica dziecka                                                                                      Miejscowość, data

………………………………………
………………………………………
……………………………………...
           Adres zamieszkania
                                                        

Oświadczenie o wielodzietności rodziny dziecka

Oświadczam, że ……………………………………………. ur………………………………..
                                       (Imię i Nazwisko dziecka)                                             (data urodzenia)


Wchodzi w skład rodziny wychowującej troje lub więcej dzieci.


Jestem świadomy/świadoma odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia.



                                                                                                 
                                                                                                     ………………………………..
                                                                                                             Czytelny podpis rodzica














Załącznik nr 4
do Uchwały nr XXXVIII/229/17
Rady Gminy Lądek
z dnia 21.03.2017r.


Oświadczenie rodzica/rodziców o uczęszczaniu rodzeństwa kandydata do funkcjonującej w pobliżu szkoły


Oświadczam, że rodzeństwo mojego dziecka (Imię i Nazwisko dziecka)
……………………………………………………………………………….

Data urodzenia i miejsce urodzenia
……………………………………………………………………………….uczęszcza do funkcjonującej w pobliżu szkoły (adres, nazwa placówki)…......................................................
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
Jestem świadomy/świadoma odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia.

Ratyń, dnia………………….                                       …………………………………………
                                                                                                       (czytelny podpis)




