
…………………………………………………….                               Brzeziny, dn. …………………. 
             ( imię i nazwisko matki/ opiekunki prawnej)   
 

………………………………………………… 

               (imię i nazwisko ojca/ opiekuna prawnego) 

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

………………………………………………...  
 

  

OŚWIADCZENIE  

o uczęszczaniu rodzeństwa kandydata do publicznego przedszkola w mieście Brzeziny  

  

 Oświadczam, że  kandydat: 

 

 ………………………………………………………………………………………………… 

                                                                                     (imię i nazwisko kandydata) 

 

posiada rodzeństwo: 

………………………………………………………………………………………………… 

                                                                                              (imię i nazwisko) 

 
 

………………………………………………………………………………………………… 

                                                                                              (imię i nazwisko) 

 

 

które uczęszcza i będzie uczęszczać w następnym roku szkolnym tj. 2024/2025 

do przedszkola w obwodzie  Szkoły Podstawowej  nr 1 im. Kazimierza Wielkiego 

w Brzezinach. 

Jednocześnie oświadczam, że jestem świadomy(a) odpowiedzialności karnej za 

złożenie fałszywego oświadczenia. 

  

  

                                                                                                     

…………………………………….………. 

 

…………………………………………….. 
         Czytelny podpis rodziców/opiekunów prawnych kandydata 

 

 


