………………………………… 			Bydgoszcz, dnia ……………………..
           imię i nazwisko Wnioskodawcy

……………………................... 
                     adres zamieszkania  

					


Oświadczenie
 rodzica lub opiekuna prawnego o miejscu uczęszczania rodzeństwa dziecka 
do szkoły podstawowej (zespołu szkół) 






Ja niżej podpisana/y …………………………………………………………….………………
                                                                                                                                                                                          (imię i nazwisko)



oświadczam, że:

rodzeństwo mojego/naszego dziecka ……………………………………………. uczęszcza 
                                                                                                                                                                                                          (imię i nazwisko)

w r. szk. 2016/2017 i będzie nadal uczęszczało do wybranej we wniosku Szkoły Podstawowej nr ………...  lub Zespołu Szkół nr ………… w Bydgoszczy.

[bookmark: _GoBack]
					



Jestem świadoma/y odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia.



…………………………………                                          …………………………………….                    
                (data)                                                                                                    (czytelny podpis osoby składającej oświadczenie)






