Debica,dnia ..............ccooeeinnl.

POTWIERDZENIE WOLI

uczeszezania do przedszkola

Potwierdzamy wole uczg¢szczania w roku szkolnym 2025/2026

do Przedszkola Miejskiego nr 12 w Debicy

naszego [0 4 1101 NSRRI (imi¢ 1 nazwisko dziecka)

Nr PESEL dziecka

ZAMIESZKATEZO ..o s :
(adres zamieszkania dziecka)

ktorego jesteSmy rodzicami/prawnymi opiekunami/.

podpis matki/opiekunki prawnej podpis ojca/opiekuna prawnego


http://sp5.gniezno.pl/images/dok/7_potwierdzenie_woli_uczeszczania2018.pdf#page=1
http://sp5.gniezno.pl/images/dok/7_potwierdzenie_woli_uczeszczania2018.pdf#page=1

