Oświadczenie
Ja niżej podpisana/y …………………………………………………..…...
                                                    (imię i nazwisko rodzica, opiekuna prawnego)
potwierdzam przyjęcie mojego dziecka …………….……………………..
                                                                                             (imię i nazwisko dziecka)
do oddziału przedszkolnego/ klasy I Szkoły Podstawowej im. św. Jadwigi Królowej w Pieniążkowicach ze Szkołą Podstawową Filialną w Dziale w roku szkolnym 2024/2025.
21.03.2024 r.
……………..
………………………………………………..
     (data)
czytelny podpis rodzica / opiekuna prawnego
