
Załącznik nr 1  
do Uchwały Nr XXVIII/266/2017 
Rady Gminy Niemce 
z dnia 29 marca 2017 r. 

 
……………………………………................................. 
Imię i  Nazwisko – rodzica/ prawnego opiekuna kandydata 
 
 
……………………………………………………………… 
Numer i seria dokumentu tożsamości 

 
Oświadczenie osoby wykonującej władzę rodzicielską, pieczę zastępczą nad 

małoletnim lub sprawującej opiekę  
* Zaznaczyć właściwą odpowiedź 

 

* Oświadczam, że sprawuję władzę rodzicielską nad małoletnimi: 
 
 
- imię i nazwisko dziecka …..........................................................data urodzenia ..................... 
 
- imię i nazwisko dziecka .............................................................. data urodzenia ..................... 

- imię i nazwisko dziecka .............................................................. data urodzenia ..................... 

- imię i nazwisko dziecka .............................................................. data urodzenia ..................... 

lub  

* Oświadczam, że sprawuję pieczę zastępczą nad małoletnimi:  
 
 
- imię i nazwisko dziecka …..........................................................data urodzenia ..................... 
 
- imię i nazwisko dziecka ............................................................ data urodzenia ...................... 
 
- imię i nazwisko dziecka ............................................................ data urodzenia ...................... 
 
- imię i nazwisko dziecka ............................................................ data urodzenia ...................... 
 

lub 
 
* Oświadczam, że sprawuję opiekę nad małoletnimi: 
 
 
- imię i nazwisko dziecka …..........................................................data urodzenia ..................... 
 
- imię i nazwisko dziecka ..............................................................data urodzenia ..................... 

- imię i nazwisko dziecka ............................................................ data urodzenia ...................... 

- imię i nazwisko dziecka ............................................................ data urodzenia ...................... 
 
Jestem świadoma/y odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia. 

 
............................................................ 

 
............................................................  

miejscowość, data 
 
Czytelny podpis rodzica/prawnego opiekuna 



Załącznik nr 2  
do Uchwały Nr XXVIII/266/2017 
Rady Gminy Niemce 
z dnia 29 marca 2017 r. 

 
. 

 

Oświadczenie rodzica/opiekuna prawnego o pobieraniu nauki w systemie 
dziennym, zatrudnieniu na podstawie umowy cywilnoprawnej, prowadzeniu 

gospodarstwa rolnego lub pozarolniczej działalności gospodarczej 
 

* Zaznaczyć właściwą odpowiedź 
 

 

Ja niżej podpisana/y ................................................................................................................. 
 

zamieszkała/y ........................................................................................................................... 
 

legitymująca/y się dowodem osobistym seria …………..nr ......................... wydanym przez 
 

.................................................................................................................................................... 
 

* Oświadczam, że jestem zatrudniona/y na podstawie umowy cywilnoprawnej w .................... 
 

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

lub 

 

* Oświadczam, że prowadzę gospodarstwo rolne ..................................................................... 
 

lub 
 

* Oświadczam, że jestem osobą uczącą się w systemie dziennym ........................................... 
 

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

lub 
 

* Oświadczam, że prowadzę pozarolniczą działalność gospodarczą ........................................ 
 

.................................................................................................................................................... 
 

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

 
 

 

................................................... 

 
 

 

.............................................................. 
miejscowość, data 

 
Czytelny podpis rodzica/prawnego opiekuna 



 
Załącznik nr 3 
do Uchwały Nr XXVIII/266/2017 
Rady Gminy Niemce 
z dnia 29 marca 2017 r. 

……………………………………........... 
Imię i  Nazwisko  

rodzica kandydata/prawnego opiekuna 
 
 

…………………………………………… 
Numer i seria dokumentu tożsamości 
 
 

……………………………………......... 
Imię i  Nazwisko 

rodzica kandydata/prawnego opiekuna 
 
 

……………………………………………  
Numer i seria dokumentu tożsamości 
 

 

Oświadczenie 
o zamieszkiwaniu na terenie Gminy Niemce 

i rozliczaniu podatku od osób fizycznych dla Gminy Niemce 
* - niepotrzebne skreślić 

 

 

Oświadczam(y), że jako rodzic(e) / prawny(i) opiekun/opiekunowie* dziecka: 
 

……………………………………………………………………. 
Imię i nazwisko kandydata 

 

Mieszkam/y na terenie gminy Niemce i rozliczam/y podatek dochodowy od osób fizycznych 

w urzędzie skarbowym właściwym dla osób zamieszkałych na terenie Gminy Niemce, którym 

jest II Urząd Skarbowy w Lublinie. 
 

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

 

 
………………………………………… 

Data 

 

 
………………………………………………… 

Czytelny podpis rodzica/prawnego opiekuna 

 
 
………….…………………………… 

Data 

 
 
……….………………………………………… 

Czytelny podpis rodzica/prawnego opiekuna 

 
 
. 



 
Załącznik nr 4 
do Uchwały Nr XXVIII/266/2017  
Rady Gminy Niemce 
z dnia 29 marca 2017 r. 

 
 
 

Oświadczenie rodzica/ów/opiekunów prawnych 
o kontynuowaniu edukacji przedszkolnej przez rodzeństwo kandydata, 

w przedszkolu pierwszego wyboru oraz 
o uczęszczaniu rodzeństwa kandydata 

do funkcjonującego w pobliżu żłobka lub szkoły w obwodzie zamieszkania 
* Zaznaczyć właściwą odpowiedź 

 
 

 

Ja niżej podpisana/y .................................................................................................................. 

zamieszkała/y ........................................................................................................................... 

legitymująca/y się dowodem osobistym seria …………..nr ......................... wydanym przez 

 
.................................................................................................................................................... 

 

Oświadczam, że rodzeństwo mojego dziecka:........................................................................... 
Imię i nazwisko kandydata 

 

data urodzenia: ...................................... w ................................................... 
 

 Kontynuuje edukację przedszkolną w ............................................................................ 
Adres i nazwa placówki 

 

 uczęszcza do funkcjonującego w pobliżu żłobka lub szkoły w obwodzie zamieszkania
 

........................................................................................................................................ 
Adres i  nazwa placówki 

 

 

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

 
 

 

............................................................ 

 
 

 

..........................................................  
miejscowość, data 

 
Czytelny podpis rodzica/prawnego opiekuna 



 
Załącznik nr 5 
do Uchwały Nr XXVIII/266/2017 
Rady Gminy Niemce 
z dnia 29 marca 2017 r. 

 
 
 

 

Ja niżej podpisana/y .................................................................................................................. 
 

zamieszkała/y ........................................................................................................................... 
 

legitymująca/y się dowodem osobistym seria …………..nr ......................... wydanym przez 

 

.................................................................................................................................................... 

 

Oświadczam, iż samotnie wychowuję dziecko: ......................................................................... 
Imię i nazwisko dziecka 

 

 

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

 
 
 
 

 

............................................................ 

 
 
 
 

 

..........................................................  
miejscowość, data 

 
Czytelny podpis rodzica/prawnego opiekuna 



Załącznik do Zarządzenia Nr 5/2020 

Dyrektora ZPO w Dysie  z dnia 20 

lutego 2020 r. 
 
 
 
…………………………………………………………………… 

Imię i nazwisko rodzica/prawnego opiekuna 

 
…………………………………………………………..…….………… 

Adres zamieszkania 

 

OŚWIADCZENIE 
*niewłaściwe skreślić 

 

Świadomy(a) odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia, oświadczam, 
że moja 

 

córka/ mój syn*………………………………………………………..…….. wychowuje się w  
Imię i nazwisko kandydata 

 

rodzinie wielodzietnej, w której wychowuje się łącznie ………………………dzieci.  
liczba dzieci 

 
 
 
 

 
…………….………………………………  

Miejscowość, data 

 
 
 
 

 
……………….………………………………………… 

Czytelny podpis rodzica/prawnego opiekuna 


