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…………………………………….. 
(imię i nazwisko matki/opiekunki)  
 

…………………………………….. 
(imię i nazwisko ojca/opiekuna)  
 

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

 

 

 

 

OŚWIADCZENIE 

 
 

             Ja niżej podpisana/y oświadczam, że w obwodzie Szkoły Podstawowej nr 2  

im. Olimpijczyków Polskich  w Pile zamieszkują krewni dziecka, którzy wspierają mnie  

w zapewnieniu mu należytej opieki.  

 

 

Jestem świadomy/a o odpowiedzialności karnej wynikającej z art. 233 § 1 Ustawy z dnia 

6 czerwca 1997 r. – Kodeks karny  (Dz.U. z 2017 r. poz. 2204 ze zm.) za złożenie fałszywego 

oświadczenia. 

 

 

 

………..………………………………………….……  
(czytelny podpis osoby składającej oświadczenie)  

 

 

 

 

 

Piła, dnia …………………………….. 
 

 


