                                                                                                                                                                     Załącznik nr 6

………………………………….                                                                                                                   …………………………………
(imię i nazwisko rodzica/opiekuna)                                                                                                                                                            (miejscowość i data)   


…………………………………….

…………………………………….
        (adres zamieszkania)
                                                                                                           
	


                                                                                   OŚWIADCZENIE
                                             dotyczące uczęszczania przez rodzeństwo kandydata
                                                                               do przedszkola




Oświadczam/my, że rodzeństwo kandydata do przedszkola:
…………………………jest wychowankiem Samorządowego Przedszkola „Leśne Zacisze” 
(imię i nazwisko)                                w ………………….

[bookmark: _Hlk158027326]…………………………jest wychowankiem Samorządowego Przedszkola „Leśne Zacisze”                     (imię i nazwisko)                      w……………                


…………………………jest wychowankiem Samorządowego Przedszkola „Leśne Zacisze”                     (imię i nazwisko)                      w……………                





Oświadczam, że podane informacje są zgodne ze stanem faktycznym i jestem świadomy odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia.





                                                                                                                                       …………………………………………
	      (Podpis rodzica/opiekuna)







