Szkola Podstawowa im. Jana Brzechwy w Orlu

ul. Nadrzeczna 19, tel. 58 572-02-89, fax w. 37
84-252 Zamostne e-mail: ssporle@post.pl
Orle oo,
data

imig i nazwisko rodzica/ opiekuna prawnego

e
OSWIADCZENIE
Oswiadczam, 1Z dZ1€CKO .......oouiiiii i kandydujace
imi¢ i nazwisko
do oddzialu przedszkolnego w Szkole Podstawowej im. Jana Brzechwy w Orlu

jest cztonkiem rodziny wielodzietnej'.

Jestem $wiadoma/y odpowiedzialno$ci karnej za ztozenie fatszywego o$wiadczenia.”

podpis rodzica/ opiekuna prawnego

* niewlasciwe skresli¢

! zgodnie z art. 20b pkt 1 ustawy z dnia 7 wrzesnia 1991 r. o systemie o$wiaty (Dz.U. z 2004 r. nr 256, poz. 2572 ze zm.) — wielodzietnos¢
rodziny oznacza rodzing wychowujaca troje i wiecej dzieci.

2 Jestem Swiadoma/y odpowiedzialnosci karnej z art. 233 § 1 Kodeksu Karnego za zlozZenie falszywego oSwiadczenia.
Os$wiadczam Ze dane przedstawione przeze mnie w niniejszym wniosku sga prawdziwe.
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