POTWIERDZENIE WOLI

Oswiadczam, ze MOoje dZIECKO: ...c.coiviirieiiiriceret e s
bedzie uczeszczato do Przedszkola nr ....... , W ktorym zostato zakwalifikowane do

przyjecia na dyzur wakacyjny w miesigcu lipcu/sierpniu* 2026 r.

Podpis matki / opiekuna prawnego Podpis ojca / opiekuna prawnego

*niepotrzebne skresli¢



