{ miejscowosc i data )

Oswiadczenie woli potwierdzenia przyjecia dziecka do
oddziatu przedszkolnego w Mnichowie

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

-----------------------------------------------------------------

{ adres do korespondenciji w sprawie rekrutacji )

Potwierdzenie woli zapisu dziecka do oddziatu
przedszkolnego w Mnichowie

Potwierdzam WOl ZapiSu ZIECKA : ......cvueveevueverueeceeiececercescse e seeeeseeeee e sasessseeessesnsessss e sossesonmsessemens
( imie i nazwisko dziecka )

NP PESEL dZIOCKA © ..ot et e et et ettt cetiee evvveees ceveseees srareens seeseses
do oddziatu przedszkolnego w Mnichowie, podlegajacego organizacyjnie Szkole
Podstawowej w Zdziechowie im. Powstaricéw Wielkopolskich 1918/18, do ktérej zostato
zakwalifikowane do przyjecia.

{ podpis rodzica/opiekuna prawnego )



