OSWIADCZENIE
(dotyczace zamieszkania w Stargardzie)

Imig i NazWisko TOAZICA . ... ... .cooo i e

Adres zamieSZKaNIa TOAZICA. . ... .ot e e e

Oswiadczam, ze wraz z dzieckiem zamieszkuj¢ na terenie Miasta Stargard

Jestem swiadoma/Swiadomy odpowiedzialnosci karnej za zloZenie falszywego oswiadczenia.

StaArgard, ..cccccvveeccieecieecieeeee e e e a e sreeeraaas
(data) (podpis rodzica)

" rodzice — nalezy przez to rozumie¢ takze prawnych opiekunéw dziecka oraz osoby (podmioty)
sprawujgce piecze zastepczg nad dzieckiem.



