
……………………….., dnia………………… 

  

 

 

 

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

 (imię i nazwisko matki /opiekuna prawnego)  

 

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

(imię i nazwisko ojca /opiekuna prawnego)  

 

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

 

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

(adres zamieszkania)  

 

O Ś W I A D C Z E N I E  

 

o uczęszczaniu w roku szkolnym 2023/2024 przez rodzeństwo kandydata   

do szkoły podstawowej, do której rodzice dziecka wnioskują o jego przyjęcie 

 

 O ś w i a d c z a m/ y,  że rodzeństwo dziecka .............................................................................  

w roku szkolnym 2023/2024 będzie  uczęszczało do Szkoły Podstawowej w Przegini.  

 

Jestem świadoma/y odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia.  

 

   

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

        (podpis rodzica/opiekuna prawnego)  

     

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

        (podpis rodzica/opiekuna prawnego)  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



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

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

 (imię i nazwisko matki /opiekuna prawnego)  

 

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

(imię i nazwisko ojca /opiekuna prawnego)  

 

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

 

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

(adres zamieszkania)  

 

O Ś W I A D C Z E N I E  

o zameldowaniu  rodziców kandydata  

 

 O ś w i a d c z a m / y, że jesteśmy zameldowani na terenie Gminy Jerzmanowice-Przeginia 

pod wskazanymi niżej adresami: 

Matka: ……………………………………………………………………………………………….. 

Ojciec: ………………………………………………………………………………………………. 

 

Jesteśmy świadomi odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia.  

 

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

        (podpis rodzica/opiekuna prawnego)  

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

        (podpis rodzica/opiekuna prawnego)  

 

 

 

 

 

 

 

 

 



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

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

 (imię i nazwisko matki /opiekuna prawnego)  

 

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

(imię i nazwisko ojca /opiekuna prawnego)  

 

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

 

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

(adres zamieszkania)  

 

O Ś W I A D C Z E N I E  

o rozliczaniu podatku dochodowego od osób fizycznych za rok 2022 zgodnie  z miejscem 

zamieszkania w Gminie Jerzmanowice-Przeginia  

 

 O ś w i a d c z a m / y, że podatek dochodowy za rok 2022 rozliczyliśmy zgodnie  z miejscem 

zamieszkania w Gminie Jerzmanowice-Przeginia.  

 

Matka: ……………………………………………………………………………………………….. 

Ojciec: ………………………………………………………………………………………………. 

 

Jesteśmy świadomi odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia.  

 

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

        (podpis rodzica/opiekuna prawnego)  

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

        (podpis rodzica/opiekuna prawnego)  

 

 

 

 

 

 

 



    

        

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

 

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

(imię i nazwisko matki/opiekuna prawnego)  

 

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

(adres zamieszkania)  

 

 

Oświadczenie o zatrudnieniu, prowadzeniu działalności gospodarczej, prowadzeniu działalności 

rolniczej  lub pobieraniu nauki w systemie dziennym dla dorosłych w obwodzie szkoły 

podstawowej, do której składany jest wniosek. 

 

 

O ś w i a d c z a m, że wykonuję pracę na podstawie umowy o pracę / wykonuję 

pracę na podstawie umowy cywilno-prawnej/ prowadzę gospodarstwo rolne/ prowadzę działalność 

gospodarczą/ pobieram naukę w systemie dziennym *  

 

Jestem świadoma odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia.  

       

 

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

       (podpis matki/opiekuna prawnego)  

 

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

(imię i nazwisko ojca/opiekuna prawnego)  

 

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

(adres zamieszkania)  

 

 

Oświadczenie o zatrudnieniu, prowadzeniu działalności gospodarczej, prowadzeniu działalności 

rolniczej  lub pobieraniu nauki w systemie dziennym  

 

O ś w i a d c z a m, że wykonuję pracę na podstawie umowy o pracę / wykonuję 

pracę na podstawie umowy cywilno-prawnej/ prowadzę gospodarstwo rolne/ prowadzę działalność 

gospodarczą/ pobieram naukę w systemie dziennym *  

 

Jestem świadomy odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia.  

     

    

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

 

       (podpis ojca/opiekuna prawnego)  

 

* niepotrzebne skreślić 


