
Załącznik nr 2 do wniosku 

 o przyjęcie dziecka do przedszkola 

 

Bychawa, …………………………… 

                                                                                                                                                                                              (data)   

…………………………………….   
(imię i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego)   

……………………....................... 

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

 

 

OŚWIADCZENIE 

 rodzica kandydata o niepełnosprawności 
 

 

Oświadczam, że w mojej rodzinie posiada orzeczenie o niepełnosprawności* : 

 

1. Ja 

2. Współmałżonek 

3. Dziecko, którego dotyczy składany wniosek 

4. Rodzeństwo dziecka, którego dotyczy składany wniosek 

 

 
Orzeczenie o potrzebie kształcenia specjalnego wydane ze względu na niepełnosprawność lub o 

stopniu niepełnosprawności lub orzeczenie równoważne w rozumieniu przepisów ustawy z dnia 27 

sierpnia 1997r. o rehabilitacji zawodowej społecznej oraz zatrudnianiu osób niepełnosprawnych  (tj. 

Dz. U.  

z 2024r., poz. 44 ze zm.) 

 

* właściwe podkreślić   

 

Jestem świadoma/y odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia. 

 

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

                                                                        (czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego) 

 


