Zalgcznik nr 4
do Whniosku o przyjecie dziecka do Przedszkola Miejskiego nr 2 we Wiodawie
na rok szkolny 2024/2025

OSWIADCZENIE MATKI
o rozliczaniu rocznego podatku dochodowego od 0séb fizycznych na rzecz Gminy Miejskiej Wtodawa
(dotyczy jednego z rodzicéw/prawnych opiekundw, ktéry jest podatnikiem podatku dochodowego od

0s6b fizycznych na rzecz Gminy Miejskiej Wtodawa)

Ja nizej podpisana $wiadoma odpowiedzialnosci karnej wynikajacej z art. 233 § 1 Kodeksu Karnego
(Dz. U.z 2024 r. poz. 17) oswiadczam, ze jestem ptatnikiem podatku dochodowego od oséb fizycznych

na rzecz Gminy Miejskiej Wtodawa.

(czytelny podpis osoby sktadajacej oswiadczenie)

OSWIADCZENIE OJCA
o rozliczaniu rocznego podatku dochodowego od 0séb fizycznych na rzecz Gminy Miejskiej Wtodawa
(dotyczy jednego z rodzicow/prawnych opiekundw, ktory jest podatnikiem podatku dochodowego

od 0s6b fizycznych na rzecz Gminy Miejskiej Wtodawa)

Ja nizej podpisany swiadomy odpowiedzialnosci karnej wynikajgcej z art. 233 § 1 Kodeksu Karnego
(Dz. U. 22024 r. poz. 17) oswiadczam, ze jestem ptatnikiem podatku dochodowego od o0sdéb fizycznych na

rzecz Gminy Miejskiej Wtodawa.

(czytelny podpis osoby sktadajacej oswiadczenie)



