
 
  Załącznik nr 1 

……………………………………….……….…………..   

imię i nazwisko dziecka – kandydata do oddziału 

przedszkolnego  

 Nowe Rybie , 

dnia ………………………...……… 

   

…………………………………..…………….…………..   

imię i nazwisko rodzica/ opiekuna prawnego   

   

…………………………………..…………….…………..   

adres zamieszkania   

 
 
 

Oświadczenie o wielodzietności kandydata* 
 

Ja, niżej podpisany/a …………………………………………………………………..…………..…… 
                            (imię i nazwisko) 

zamieszkały/a ……………………………………………………………………….………………..…………. 
                (adres zamieszkania) 

legitymujący/a się dowodem osobistym ………………………………………..…………………………. 
              (seria i numer) 

wydanym przez ……………………………………………………………………….………………..……….. 

 

oświadczam, że …………………………………………… wychowuje się w rodzinie  
            (imię i nazwisko dziecka) 

wielodzietnej.   We   wspólnym   gospodarstwie   domowym   (włącznie   z   kandydatem  do  

przedszkola) pozostaje ………….. dzieci.  
liczba 

 Oświadczam, że podane informacje są zgodne ze stanem faktycznym.                            

Jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia. 
 
 

…………………………………………. 
Podpis 

 

 

 

 

 

 

 

 

* - zgodnie z art. 20b pkt 1 ustawy z dnia 7 września 1991 r. o systemie oświaty (t.j.: Dz.U. z 2015 r. poz. 1515 ze zm.) wielodzietność 

rodziny oznacza, że rodzina wychowuje troje i więcej dzieci.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



……………………………………….……….…………..   

imię i nazwisko dziecka – kandydata do oddziału 

przedszkolnego  

 Nowe Rybie , 

dnia ………………………...……… 

   

…………………………………..…………….…………..   

imię i nazwisko rodzica/ opiekuna prawnego   

   

…………………………………..…………….…………..   

adres zamieszkania   

 

 

 

Oświadczenie o niepełnosprawności 
 

Ja, niżej podpisany/a………………………………………………………………………………… 
                    (imię i nazwisko) 

zamieszkały/a …………………………………………………………………………………………...……. 
                      (adres zamieszkania) 

legitymujący/a się dowodem osobistym ………………...……………………………………………… 
                  (seria i numer) 

wydanym przez ………………………………………………………………………………………………. 

oświadczam, że ………...…………………………………… wychowuje się w rodzinie,   
              (imię i nazwisko dziecka) 

w której występuje niepełnosprawność (kandydata, jednego z rodziców kandydata, obojga 

rodziców kandydata, rodzeństwa kandydata).   

 Oświadczam, że podane informacje są zgodne ze stanem faktycznym.                            

Jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia. 

 

 

………………………………………. 
Podpis 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
……………………………………….……….…………..   

imię i nazwisko dziecka – kandydata do oddziału 

przedszkolnego  

 Nowe Rybie , 

dnia ………………………...……… 

   

…………………………………..…………….…………..   

imię i nazwisko rodzica/ opiekuna prawnego   

   

…………………………………..…………….…………..   

adres zamieszkania   

 

 

 

Oświadczenie o samotnym wychowywaniu dziecka oraz niewychowywaniu 

żadnego dziecka wspólnie z jego rodzicem* 
 

 

Ja, niżej podpisany/a ………………………………….………………………………….……….……. 
                                   (imię i nazwisko) 

zamieszkały/a ………………………………………………………………………………….…..……....……. 
                         (adres zamieszkania) 

legitymujący/a się dowodem osobistym ……………………………………………………………..……. 
                 (seria i numer) 

wydanym przez ………………………………………………………………………………..………….……. 
 

oświadczam, iż samotnie wychowuję dziecko ……………………………….…………..…….. 
                  (imię i nazwisko dziecka) 

oraz nie wychowuję żadnego dziecka wspólnie z jego rodzicem. 
 

Oświadczam, że podane informacje są zgodne ze stanem faktycznym.                          

Jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia. 
 

 
 
 
 

  …………………………………………. 
 Podpis  

 

* - zgodnie z art. 20b pkt 2 ustawy z dnia 7 września 1991 r. o systemie oświaty (t.j.: Dz.U. z 2015 r. poz. 1515 ze zm. ) samotne wychowywanie 
dziecka oznacza wychowywanie dziecka przez pannę, kawalera, wdowę, wdowca, osobę pozostającą w separacji orzeczonej prawomocnym 

wyrokiem sądu, osobę rozwiedzioną, chyba że osoba taka wychowuje wspólnie co najmniej jedno dziecko z jego rodzicem 

 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
……………………………………….……….…………..   

imię i nazwisko dziecka – kandydata do oddziału 

przedszkolnego  

 Nowe Rybie , 

dnia ………………………...……… 

   

…………………………………..…………….…………..   

imię i nazwisko rodzica/ opiekuna prawnego   

   

…………………………………..…………….…………..   

adres zamieszkania   

 

 

 

 

 

Oświadczenie o objęciu kandydata pieczą zastępczą 

 
Ja, niżej podpisany/a………………..………………………………………………………………… 

                    (imię i nazwisko) 

zamieszkały/a …………………………………………………………………………………………...……. 
                      (adres zamieszkania) 

legitymujący/a się dowodem osobistym ………………...……………………………………………… 
                  (seria i numer) 

wydanym przez ………………………………………………………………………………………………. 

oświadczam, że …………………………………………… jest objęta/objęty pieczą  
 (imię i nazwisko dziecka) 

zastępczą.  

Oświadczam, że podane informacje są zgodne ze stanem faktycznym.                              

Jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia. 

 

 

 

       ………………………………………. 
                                                                                                           Podpis 

 

 

  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 

……………………………………….……….…………..   

imię i nazwisko dziecka – kandydata do oddziału 

przedszkolnego  

 Nowe Rybie , 

dnia ………………………...……… 

   

…………………………………..…………….…………..   

imię i nazwisko rodzica/ opiekuna prawnego   

   

…………………………………..…………….…………..   

adres zamieszkania   
 

 
 

 
 

Oświadczenie o uczęszczaniu rodzeństwa kandydata  

do tej samej placówki 
 

Ja, niżej podpisany/a …………………………………………………………………..…………..…… 
                            (imię i nazwisko) 

zamieszkały/a ……………………………………………………………………….………………..…………. 
                (adres zamieszkania) 

legitymujący/a się dowodem osobistym ………………………………………..…………………………. 
              (seria i numer) 

wydanym przez ……………………………………………………………………….………………..……….. 

oświadczam, że rodzeństwo  …………………………………………….………..…..………..….. 
                                                                                                (imię i nazwisko dziecka) 
uczęszcza do tej samej placówki w roku szkolnym, którego dotyczy rekrutacja. 
 

Dane rodzeństwa kandydata uczęszczającego do Szkoły Podstawowej im. Marii Dąbrowskiej 

w Nowym Rybiu: 
 

1. …………………………………………, ………………………….... 
    imię i nazwisko   data urodzenia 
 

2. …………………………………………, ……………………………. 
    imię i nazwisko   data urodzenia 
 

3. …………………………………………, ………………………….... 
    imię i nazwisko   data urodzenia 
 

 Oświadczam, że podane informacje są zgodne ze stanem faktycznym.                                  

Jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia. 

 

 

………...…………………………… 
Podpis                             


