Działdowo, dn. ................................................



Oświadczenie dotyczące potrzeby zapewnienia dziecku należytej opieki 



.........................................................................................................................................................
imię i nazwisko matki/ prawnej opiekunki *


. .........................................................................................................................................................
Adres zamieszkania matki/ prawnej opiekunki *

.........................................................................................................................................................
imię i nazwisko ojca/ prawnego opiekuna *

.........................................................................................................................................................
Adres zamieszkania ojca/ prawnego opiekuna *



Dobrowolnie oświadczam, że w obwodzie Szkoły Podstawowej nr 3 im. Bronisława Malinowskiego w Działdowie  zamieszkują krewni mojego dziecka .................................................................. wspierający nas w zapewnieniu mu należytej opieki.
                 imię i nazwisko dziecka


Jestem świadoma/y odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia (art. 233 k.k.)




						.....................................................................................
							czytelny podpis osoby składającej oświadczenie

* niepotrzebne skreślić






