
…………………………………….                                                                              …………………………………….

…………………………………….                                                                                                      (miejscowość i data)

             (Imię i nazwisko                                                                                                  
rodziców/ prawnych opiekunów)

Potwierdzenie woli przyjęcia dziecka do przedszkola

              Potwierdzam wolę przyjęcia mojej córki/ mojego syna  ………………………………...
                                                                                                   (imię i nazwisko dziecka, kandydata)

do Przedszkola Miejskiego Nr 16 „Kraina Odkrywców” w Ostrołęce na rok szkolny 2020/2021.

…………………………………...
Podpis rodziców/prawnych opiekunów


