Zalgcznik nrll
do Regulaminu rekrutacji
do Oddziatéw Przedszkolnych w Konopnicy

Imig¢ i nazwisko ojca

POTWIERDZENIE WOLI PRZYJECIA DZIECKA
DO ODDZIALOW PRZEDSZKOLNYCH

Potwierdzam/y wolg przyjecia mojego/naszego dziecka.............coooviiiiiiiiiiiiiiiiiii
(imig i nazwisko dziecka) na rok szkolny ...l , do oddziatu

przedszkolnego w Szkole Podstawowej w Konopnicy, do ktorego zostato zakwalifikowane.

KONopnica, ANn..............

KONOPNICa, AN
podpis ojca



