
 

 

 

 

Oświadczenie dotyczące miejsca zamieszkania krewnych dziecka 

 

Ja .......................................................................................................................... ..............  

              (imię i nazwisko rodzica /opiekuna prawnego/rodzica samotnie wychowującego) 

 

zamieszkały:................................................................................................................. ......... 

                                              (adres zamieszkania osoby składającej oświadczenie) 

 

oświadczam, iż w obwodzie szkoły dziecka zamieszkuje krewny 

dziecka.......................................................... wspierający opiekę nad dzieckiem.  

             (wpisad stopieo pokrewieostwa) 

 

       

.................................................................... 

Data i podpis rodzica/opiekuna prawnego 

 


