[bookmark: _Hlk31703238]Kołobrzeg, dnia……………………………………….



Imiona i nazwiska rodziców (opiekunów prawnych):
……………………………………………………………………
…………………………………………………………………...
Adres zamieszkania:
……………………………………………………………………
……………………………………………………………………



OŚWIADCZENIE

o posiadaniu Kołobrzeskiej Karty Mieszkańca 
przez rodziców / opiekunów prawnych*



[bookmark: _GoBack]Oświadczam, że jestem posiadaczem Kołobrzeskiej Karty Mieszkańca                                                                     o numerze……………………………………………………………………………………………………………………………..


Jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia.




……………………………………………………………………
                                                                              		       podpisy rodziców / opiekunów prawnych











* § 1 pkt 2 Uchwały  nr LVIII/868/23 Rady Miasta Kołobrzeg z dnia 24 stycznia 2023 r. zmieniającej uchwałę                          w sprawie określenia kryteriów drugiego etapu postępowania rekrutacyjnego do przedszkoli prowadzonych przez Gminę Miasto Kołobrzeg.
