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

(miejscowość, data) 

 

 

OŚWIADCZENIE 

o rozliczaniu podatku dochodowego od osób fizycznych w Urzędzie Skarbowym                      

w Nowym Dworze Mazowieckim 

 

 

Dane rodzica/opiekuna prawnego składającego oświadczenie: 

● Imię i nazwisko: ........................................................................................... 

● Adres zamieszkania: ....................................................................................... 

 

Dane dziecka biorącego udział w rekrutacji: 

● Imię i nazwisko dziecka: ................................................................................ 

● PESEL dziecka: .............................................................................................. 

 

 

Uprzedzony/a o odpowiedzialności karnej wynikającej z art. 233 § 1 Kodeksu karnego za 

składanie fałszywych zeznań, niniejszym oświadczam, że: 

 

składałem/am (lub złożyłem/am wspólnie z małżonkiem) zeznanie podatkowe PIT za rok 

ubiegły (................. r.) w Urzędzie Skarbowym w Nowym Dworze Mazowieckim, wskazując 

w nim jako miejsce zamieszkania i płacenia podatków adres na terenie gminy/miasta Nowy 

Dwór Mazowiecki. 

 

 

Jestem świadomy/a, że podanie informacji niezgodnych ze stanem faktycznym może skutkować 

unieważnieniem wniosku w procesie rekrutacji. 

 

 

 

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

(czytelny podpis rodzica/opiekuna) 

 

 


