Imie i Nazwisko (rodzic/opiekun prawny 1) Imie i Nazwisko (rodzic/opiekun prawny 2)

Numer i seria dokumentu tozsamosci Numer i seria dokumentu tozsamosci

OSWIADCZENIE

Swiadomy/a odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego o$wiadczenia, o$wiadczam, ze :

Q ....................................................................... jest zameldowana/y na terenie Gminy Siechnice

wychowuije sie w rodzinie wielodzietnej* w ktérej wychowuije sie ............ dzieci
(ilos¢)
...................................................................... , wychowuje samotnie, jako panna/kawaler/ wdowa/wdowiec /osoba pozostajgca

(Imie i Nazwisko kandydata)
W separacji orzeczonej prawomocnym wyrokiem sgdu/ osoba rozwiedziona i nie wychowuje zadnego dziecka z jego rodzicem.

Q Jestem/wraz z wspdtmatzonkiem jestesmy ptatnikami podatku od osob fizycznych na rzecz Gminy Siechnice.”

D Jestem/wraz z wspétmatzonkiem jestesmy, rolnikiem/rolnikami — o$wiadczamy, ze nie zalegamy w optatach podatku
rolnego na rzecz Gminy Siechnice.

Q Zamieszkuje/ wraz z wspétmatzonkiem/ wraz z drugim Rodzicem dziecka zamieszkuje/ -jemy i przebywam/-y z dzieckiem
.......................................................................... w Gminie Siechnice pod adresem
......................................................................................................................... , Z zamiarem statego tam pobytu.

D Posiadam/y ....ccueeevenvieeerenns AZIECH. crveriecietee ettt ettt ettt et et sttt eb et et et sttt as et sae s ebenesss et nntsasebens

(ilos¢) (Imiona i nazwiska oraz daty urodzenia rodzeristwa Kandydata)

witasciwe zaznaczy¢ X
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Miejscowos¢, Data Czytelny podpis rodzica opiekuna prawnego 1)

90 0000000000000 0000COCOSINOIOIOIOOIOGIIDS 90 000 000000000000 0000000000000 00CCNINIOIOIOIOIONOIONONOIOGIONOIOGIS
Miejscowos¢, Data Czytelny podpis rodzica opiekuna prawnego 2)

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych przez Ztobek Domek Biedronek oraz Gmine Siechnice zgodnie z ustawg o ochronie danych
osobowych (Dz.U.Z.2002r., nr 101 poz 926 ze zmianami) i Rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679, wytgcznie do celéw zwigzanych ze
wspotfinansowaniem realizacji zadania publicznego w zakresie organizacji opieki nad dzie¢mi w wieku do lat 3 w formie ztobka lub klubu dzieciecego na
terenie Gminy Siechnice w okresie wymaganym do rozliczenia dofinansowania z Gminy przystugujgcemu mojemu Dziecku.

Czytelny podpis rodzica opiekuna prawnego 1) Czytelny podpis rodzica opiekuna prawnego 2)

! Wielodzietnoé¢ dokumentujemy kopia aktéw urodzenia dzieci.

? Pratno$¢ podatku dokumentujemy kopia pierwszej strony zeznania podatkowego za rok poprzedzajacy biezaca rekrutacje
opatrzong pieczecig Urzedu Skarbowego lub poswiadczenie odbioru wydane przez elektroniczng skrzynke podawcza
systemu informatycznego

zameldowanie dokumentujemy zaswiadczeniem z wtasciwego urzedu



