Zatgcznik nr 4

( miejscowos¢, data)

(adres zamieszkania rodzicow/opiekunéw prawnych*)

Oswiadczenie

Oswiadczam, ze moja rodzina znajduje si¢ pod opieka Miejskiego Osrodka Pomocy
Spotecznej w Brzegu.

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

*niewlasciwe skresli¢

(podpisy rodzicow/opiekundéw prawnych*)



