Załącznik Nr 2

OŚWIADCZENIE 

DOTYCZĄCE RODZINY WIELODZIETNEJ 

Ja ….................................................................................................................................... 

(imię i nazwisko rodzica /opiekuna prawnego) 

zamieszkały/ła: …....................................................................................................................... 

(adres zamieszkania osoby składającej oświadczenie) 

uprzedzony/na o odpowiedzialności karnej wynikającej z Art. 233 § 1 kodeksu karnego 
za składanie fałszywych zeznań, oświadczam, iż dziecko kandydujące do Internatu Koedukacyjnego  ZSG jest członkiem rodziny wielodzietnej.
Wraz z dzieckiem: 

…..................................................................................................................................... 

(imię i nazwisko dziecka kandydującego do Internatu ZSG )

rodzina wychowuje ….................................. dzieci.

OŚWIADCZENIE

Jestem świadomy/ma odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia 

Data ....................... 




……………………………………………..                      


  ………………………………………………………       

(podpis matki/opiekuna prawnego)                        


         (podpis ojca /opiekuna prawnego)                   
Załącznik Nr 3
………………………………...............………………….. 
(imię i nazwisko składającego oświadczenie) 

……………………................................ 
         (adres zamieszkania) 

OŚWIADCZENIE
O SAMOTNYM WYCHOWYWANIU DZIECKA
Oświadczam, iż samotnie wychowuję dziecko 

……………………………………………………………..........…............................................... 
( imię i nazwisko dziecka)

kandydujące do Internatu Koedukacyjnego ZSG oraz nie wychowuję żadnego dziecka wspólnie z jego rodzicem. 

Data ................... 



……………………………………………..                      


  ………………………………………………………       

(podpis matki/opiekuna prawnego)                        


         (podpis ojca /opiekuna prawnego)                   
OŚWIADCZENIE
Jestem świadomy/ma odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia. 

Data .................. 



……………………………………………..                      


  ………………………………………………………       

(podpis matki/opiekuna prawnego)                        


         (podpis ojca /opiekuna prawnego)                   
Załącznik Nr 4 

OŚWIADCZENIE 

DOTYCZĄCE RODZINY WIELODZIETNEJ 

KANDYDATA/KI  PEŁNOLETNIEGO/NIEJ
Ja ….................................................................................................................................... 

(imię i nazwisko kandydata/ki  pełnoletniego/niej) 

zamieszkały/ła: …....................................................................................................................... 

(adres zamieszkania osoby składającej oświadczenie) 

Uprzedzony/na o odpowiedzialności karnej wynikającej z Art. 233 § 1 kodeksu karnego 
za składanie fałszywych zeznań, oświadczam, iż posiadam rodzinę wielodzietną

wychowuję ….................................. dzieci.

Data ................... 



……………………………………………..                      


  ………………………………………………………       

(podpis matki/opiekuna prawnego)                        


         (podpis ojca /opiekuna prawnego)                   
OŚWIADCZENIE

Jestem świadomy/ma  odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia. 

Data ....................... 




……………………………………………..                      


  ………………………………………………………       

(podpis matki/opiekuna prawnego)                        


         (podpis ojca /opiekuna prawnego)                   
Załącznik Nr 5 

………………………………...............……………………………..
(imię i nazwisko kandydata/ki  pełnoletniego/niej) 

…………………….................................................. 
(adres zamieszkania) 

OŚWIADCZENIE
O SAMOTNYM WYCHOWYWANIU DZIECKA
PRZEZ KANDYDATA/KĘ  PEŁNOLETNIEGO/NIĄ
Oświadczam, iż jestem rodzicem/opiekunem prawnym i samotnie wychowuję dziecko 

……………………………………………………………..........…................................................................. 
( mię i nazwisko dziecka)

oraz nie wychowuję żadnego dziecka wspólnie z jego rodzicem. 

Data ................... 


...................................................................................... 

(podpis osoby składającej oświadczenie) 

OŚWIADCZENIE
Jestem świadomy/ma odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia. 

Data ..................


................................................................................... 






       (podpis osoby składającej oświadczenie) 

Załącznik nr 6

OŚWIADCZENIE O ZAMIESZKANIU KANDYDATA/KI POZA TERENEM M.ST. WARSZAWY

Oświadczam, że ...........................................................................................................................

(imię i nazwisko kandydata/ki)
zamieszkały/ła………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
(adres zamieszkania kandydata/ki)

w roku szkolnym ................./……............. uczęszcza do szkoły poza miejscem zamieszkania:

.....................................................................................................................................................

(nazwa i adres szkoły)

..........................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Odległość z domu do Warszawy wynosi ………… km.

Oświadczam, że jestem świadomy/świadoma odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia.

   .........................................

          ..........................................................................................

(miejscowość, data)


         (podpis osoby ubiegającej się, składającej oświadczenie)

……………………………………………..                      


  ………………………………………………………       

(podpis matki/opiekuna prawnego)                        


         (podpis ojca /opiekuna prawnego)                   
Załącznik nr 7
OŚWIADCZENIE O ZAMIESZKANIU RODZEŃSTWA KANDYDATA/KI 
W INTERNACIE KOEDUKACYJNYM ZSG

Oświadczam, że kandydat/ka do Internatu Koedukacyjnego ZSG ma rodzeństwo,
które mieszka w Internacie ZSG im. prof. E. Pijanowskiego.

………………………………………………………………………………………………………………………….
         (imię i nazwisko kandydata/ki)

Imię i nazwisko rodzeństwa kandydata/ki:

1. ……………………………………………………………………………………..

2. ……………………………………………………………………………………..

3. ……………………………………………………………………………………..                                                                                                                       

Oświadczam, że jestem świadomy/świadoma odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia.

.........................................



 (miejscowość, data)




…………………………………………………………………………….                   ………………………………………………………………………………
                  (imię i nazwisko kandydata/ki)



(adres zamieszkania kandydata/ki)
……………………………………………..                      


  ………………………………………………………       

(podpis matki/opiekuna prawnego)                        


         (podpis ojca /opiekuna prawnego)                   
Załącznik nr 8

Oświadczenia do wniosku do rekrutacji 

1) Zobowiązuję się do stałego utrzymywania kontaktów z wychowawcami Internatu   Koedukacyjnego ZSG (co najmniej raz w miesiącu) w sprawach wychowawczych
i bezpieczeństwa mojego dziecka.
……………………………………………..                      


  ………………………………………………………       

(podpis matki/opiekuna prawnego)                        


         (podpis ojca /opiekuna prawnego)                   
2) Wyrażam zgodę do przekazywania potrzebnych danych osobowych mojej córki/ mojego syna Policji, Sądom oraz innym Instytucjom, które zgodnie z obowiązującym prawem w Polsce, wykonują służbowe działania.
……………………………………………..                      


  ………………………………………………………       

(podpis matki/opiekuna prawnego)                        


         (podpis ojca /opiekuna prawnego)                   
3) Rodzice dzieci niepełnoletnich, przebywający poza granicami Polski zobowiązani są do uregulowania sytuacji prawnej dziecka tj. ustanowić sądownie opiekuna prawnego bądź ustanowić sądownie pieczę zastępczą. W przypadku braku w/w wniosek nie zostanie rozpatrzony .
……………………………………………..                      


  ………………………………………………………       

(podpis matki/opiekuna prawnego)                        


         (podpis ojca /opiekuna prawnego)                   
Załącznik nr 8

4) Nie zgłoszenie się bez powiadomienia w dniu poprzedzającym rozpoczęcie nowego roku szkolnego do godz. 20.00  będzie uznane za rezygnację z miejsca w Internacie Koedukacyjnym ZSG.
……………………………………………..        ……………………………………………       ……………………………………………….

(podpis matki/opiekuna prawnego)      (podpis ojca /opiekuna prawnego)                   (podpis kandydata/ki)

5) Potwierdzam brak przeciwwskazań do żywienia zbiorowego córki/syna .
……………………………………………..                      


  ………………………………………………………       

(podpis matki/opiekuna prawnego)                        


         (podpis ojca /opiekuna prawnego)                   
6) W przypadku rezygnacji przez wychowanka/kę z zamieszkania w Internacie  Koedukacyjnym ZSG w trakcie roku szkolnego bez uzasadnionego powodu, 
nie istnieje możliwość ponownego przyjęcia do Internatu.
……………………………………………..        ……………………………………………       ……………………………………………….

(podpis matki/opiekuna prawnego)      (podpis ojca /opiekuna prawnego)                   (podpis kandydata/ki)
