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

 

…………………………………………………                                                                     
                 Imię i nazwisko kandydata            

                                                                              

 …………………………………………………                                                                   
     Imię i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego 

 

………………………………………………….. 
   Adres zamieszkania rodzica/opiekuna prawnego 

 

 

 

 

 

OŚWIADCZENIE  

 

Ja, niżej podpisana/y ……………………………………………………… oświadczam, że:     

      imię i nazwisko 

 

1. miejscem zamieszkania rodziców / rodzica / opiekunów prawnych / opiekuna prawnego* 

kandydata jest ……………............…………………………...…………………….................... 
           adres zamieszkania 

 

2. miejscem zamieszkania kandydata ……………………………..……………….…….. jest  
imię i nazwisko kandydata 

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

* - właściwe podkreślić 

                                                                                      

                                                                             ……………………………………………….. 
 Podpis osoby składającej oświadczenie 

 

                                                                                             

 

 

 

 

Jestem świadomy odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia. 
(art. 150 ust. 6 ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. Prawo oświatowe) 

 

 

 

                                                                        ………………………………………………… 
Podpis osoby składającej oświadczenie 


