(miejscowos¢, data)

(adres do korespondencji)

Pani

Elzbieta Markowska

Dyrektor Publicznego Przedszkola
przy Publicznej Szkole Podstawowej
im. Zotnierzy Il Armii Wojska
Polskiego w Tomaszowie Bol.

Potwierdzenie woli przyjecia dziecka do przedszkola

Potwierdzam/y wole przyjecia dzZi@CKa ........cccueeeeviieeiiiee ettt aee e
(imie i nazwisko dziecka)

nr PESEL (dziecka) ...ccooceeeeiiiiiieeeeieieeee e, do oddziatu przedszkolnego/punktu
przedszkolnego*) przy Publicznej Szkole Podstawowej im. Zotnierzy Il Armii Wojska Polskiego

w Tomaszowie Bolestawieckim, do ktérego zostato zakwalifikowane do przyjecia na rok

(podpisy rodzicow)

*) niepotrzebne skresli¢



