Załącznik nr 1

…......................, dnia ...................................

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

(imię i nazwisko matki/opiekuna prawnego kandydata)
........................................................................................

(imię i nazwisko ojca/opiekuna prawnego kandydata)
..................................................................

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

(adres zamieszkania)

O Ś W I A D C Z E N I E
o zamieszkaniu na terenie Gminy Ustka 
O ś w i a d c z a m/y, że zamieszkujemy wraz z dzieckiem ……………..………………………

na terenie Gminy Ustka pod adresem …………………………………………………………………………..
Jestem/ Jesteśmy świadomi odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia.
……...................................................................

( podpis matki/opiekuna prawnego kandydata)           

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

( podpis ojca/opiekuna prawnego kandydata)           
Załącznik nr 2
…......................, dnia ...................................

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

(imię i nazwisko matki/opiekuna prawnego kandydata)
........................................................................................

(imię i nazwisko ojca/opiekuna prawnego kandydata)
..................................................................

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

(adres zamieszkania)

O Ś W I A D C Z E N I E
o uczęszczaniu rodzeństwa kandydata do Szkoły Podstawowej w Zaleskich 
O ś w i a d c z a m/y, że moje/nasze  dziecko ………………………….……………………….
urodzone dnia ………………… w ……………..…. będzie uczęszczało w roku szkolnym …………….…. do klasy ……. Szkoły Podstawowej w Zaleskich. 

Jestem/ Jesteśmy świadomi odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia.
……...................................................................

( podpis matki/opiekuna prawnego kandydata)           

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

( podpis ojca/opiekuna prawnego kandydata)           
Załącznik nr 3

…......................, dnia ...................................

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

(imię i nazwisko matki/opiekuna prawnego kandydata)
........................................................................................

(imię i nazwisko ojca/opiekuna prawnego kandydata)
..................................................................

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

(adres zamieszkania)

O Ś W I A D C Z E N I E
o uczęszczaniu  kandydata do oddziału przedszkolnego w szkole Podstawowej w Zaleskich
O ś w i a d c z a m/y, że moje/nasze  dziecko ………………………………….……………….
w roku szkolnym ………………….  uczęszczało do oddziału przedszkolnego w Szkole Podstawowej w Zaleskich.

Jestem/ Jesteśmy świadomi odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia.
……...................................................................

( podpis matki/opiekuna prawnego kandydata)           

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

( podpis ojca/opiekuna prawnego kandydata)           
Załącznik nr 4

…......................, dnia ...................................

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

(imię i nazwisko matki/opiekuna prawnego kandydata)
........................................................................................

(imię i nazwisko ojca/opiekuna prawnego kandydata)
..................................................................

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

(adres zamieszkania)

O Ś W I A D C Z E N I E
o zamieszkaniu członka rodziny w obwodzie Szkoły Podstawowej w Zaleskich 
O ś w i a d c z a m/y, że w obwodzie Szkoły Podstawowej w Zaleskich zamieszkuje członek rodziny wspierający nas w zapewnieniu naszemu dziecku ………………………………………………...  należytej opieki. 
Imię i nazwisko członka rodziny ……………………………………………………………………………..

Adres zamieszkania członka rodziny ………………………………………...…………………………………
Jestem/ Jesteśmy świadomi odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia.
……...................................................................

( podpis matki/opiekuna prawnego kandydata)           

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

( podpis ojca/opiekuna prawnego kandydata)           
Załącznik nr 5

…........................, dnia ...................................

....................................................................................
(imię i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego kandydata)

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

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

(adres zamieszkania)
O Ś W I A D C Z E N I E
o   zatrudnieniu rodziców/opiekunów prawnych 
O ś w i a d c z a m, że:

1) jestem zatrudniona/zatrudniony w ………………………………………………………………..

                                                         nazwa i adres zakładu pracy
2) prowadzę gospodarstwo rolne w …………………………………………………………………

                                                                                                  miejscowość
3) prowadzę pozarolniczą działalność gospodarczą …………………………………………………
                                                                                  nazwa i adres

Jestem świadoma/świadomy odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia.
...................................................................

( podpis rodzica/opiekuna prawnego kandydata)            

* niepotrzebne skreślić
