Zatacznik anI.do

zasad rekrutacji do klas pierwszych

w publicznych szkotach podstawowych
prowadzonych przez Gming Miejska Lubin

Lubin, dnia oo

{(imig i nazwisko rodzica/prawnego opiekuna // rodzicéw/prawnych opiekunéw)

{adres zamieszkania rodzica/prawnego opiekuna // rodzicéw/prawnych opiekundw)

OSWIADCZENIE
DOTYCZACE RODZENSTWA KANDYDATA

(imie i nazwisko rodzica/ prawnego opiekuna // rodzicow/prawnych opiekundw)
oéwiadtzam/os’.wiadczamy*, iz w szkole | wyboru / Il wyboru / I wyboru® obowigzek
SZKOINY SPEtNia FOUZEASIWO .....o..oceeeeree e e

(imie i nazwisko kandydata)

Jestem/Jestes'my*' Swiadomy/$wiadomi” odpowiedzialnosci karnej za zfozenie fatszywego

osSwiadczenia.

{podpis rodzica/prawnego opiekuna // rodzicow/prawnych opiekundw)

* . o
niepotrzebne skresli¢




Zatgcznik n'f5£

zasad rekrutacji do klas pierwszych
w publicznych szkotach podstawowch
prowadzonych przez Gming Miejskg Lubin

Lubin, dnia ... .

(imie i nazwisko rodzica/prawnego opiekuna // rodzicéw/prawnych opiekundw)

(adres zamieszkania rodzica/prawnego opiekuna // rodzicéw/ prawnych opiekunéw) »

OSWIADCZENIE
DOTYCZACE MIEJSCA PRACY

(imie i nazwisko rodzica/prawnego opiekuna // rodzicéw/prawnych opiekunéw)

’, - 14 - * - -
oswiadczam/oswiadczamy’, iz s s ansi s PTACUJE NA

(imie i nazwisko rodzica/prawnego opiekuna)

terenie Gminy Miejskiej Lubin w

{nazwa i adres zakfadu pracy/prowadzonej dziatalnosci)

Jestem/Jestes’.my* $wiadomy/$wiadomi” odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego

oswiadczenia.

{podpis rodzica/prawnego opiekuna // rodzicéw/prawnych opiekunéw)

! niepotrzebne skreglig




Zatgcznik nr6do

zasad rekrutacji do klas pierwszych
w publicznych szkotach podstawoyyy;:h
prowadzonych przez Gming Miejskg Liibin

Lubin, dnia ......oeoeeeeieeee

(imie i nazwisko rodzica/prawnego opiekuna // rodzicdw/prawnych opiekunéw)

{adres zamieszkania rodzica/prawnego opiekuna // rodzicéw/prawnych opiekunéw)

OSWIADCZENIE
DOTYCZACE MIEJISCA ZAMIESZKANIA KREWNYCH

(imie i nazwisko rodzica/prawnego opiekuna // rodzicéw/prawnych opiekunodw)

oswiadczam/o$wiadczamy’, iz w obwodzie szkoty 1 wyboru / Il wyboru / 1

wyboru”

ZANMIESZKUJA KI@WNT (1o ) kandydata

(wpisa¢ stopiert pokrewierstwa np. babcia, dziadek, wujek itp.)

................................................................................... wspierajacy mnie/nas w zapewnieniu mu

(imig i nazwisko kandydata)
nalezytej opieki.

Jestem/Jestesmy” Swiadomy/éwiadomi” odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego

os$wiadczenia.

(podpis rodzica/prawnego opiekuna // rodzicéw/prawnych opiekunéw)

" niepotrzebne skresli¢




