Imie i Nazwisko

Numer i seria dokumentuisamdaci

Oswiadczenie

Swiadom/a odpowiedzialrioi karnej za zigenie falszywego sawiadczenid, oswiadczamze
1. Jestem mieszkeem gminy Mask Mazowiecki

2. i ieiiiiiiiiii i e (IMie | Nazwisko  kandydata)wychowuje s¢ w
rodzinie wielodzietnej, w ktorej wychowujegsi............v.v... dzieci.

L (Imi¢ i Nazwisko kandydataywychowug samotnie,
JAK O o (panna, kawaler,

wdowa, wdowiec, osoba pozogtzg w separacji orzeczonej prawomocnym wyrokiegdus osoba

rozwiedziona) nie wychowug zadnego dziecka z jego rodzicem.

Data Czytelny podpis osoby sklagaj dswiadczenie

! Zgodnie z Art. 20t ust. 6 ustawy o systemiwviaty, ciwiadczenia wymagane, jako potwierdga spetniania
przez kandydata kryteriow rekrutacyjnych sklada pod rygorem odpowiedzialdo karnej za skiadanie
falszywych zezna Skfadajcy jest zobowizany do zawarcia w nim klauzuli nagtijacej treci: ,Jestem
swiadomy odpowiedzialniei karnej za ziteenie falszywego sawiadczenia. Klauzula ta zapuje pouczenie
organu o odpowiedzialdoi karnej za sktadanie fatszywych ze#na



