OSWIADCZENIE

o rownoczesnym pobycie w ztobku drugiego dziecka z rodziny

Ja, nizej podpisany/a

(imie i nazwisko rodzica)

oswiadczam, ze jestem rodzicem/prawnym opiekunem dzieci rownocze$nie uczeszczajgcych

do Ztobka Samorzadowego Nr 15 w Kielcach

(imie i nazwisko dziecka)

Jestem $wiadomy/$wiadoma odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego oswiadczenia.

D= =
(czytelny podpis sktadajgcego oswiadczenie)



