Zalgcznik Nr 7

(miejscowosc, data)

(adres zamieszkania)

Do Dyrektora
Szkoly Podstawowej w Barkowie

Potwierdzenie woli przyjecia dziecka do przedszkola

Niniejszym  potwierdzam  wole  przyjecia  mojej  corki/mojego  syna
.................................................................... do punktu / oddziatu przedszkolnego

(nazwisko i imig)
przy Szkole Podstawowej im. Janusza Korczaka w Barkowie na rok szkolny 20 /120

(podpis rodzica/prawnego opiekuna)



