(imie i nazwisko ojca/opiekuna prawnego )

POTWIERDZENIE WOLI PRZYJECIA DZIECKA DO PRZEDSZKOLA

Potwierdzam wole przyjecia dziecka

.................................................................................... s UL, coeietieteeeceeseaesss s saeesssns e s s eeesennees
(imie i nazwisko dziecka ) ( data urodzenia )
dO PrzedszKOola W ......ccooeevieeeieecee e s s e , do ktdrej zostato zakwalifikowane.
( podpis matki/opiekunki prawnej ) ( podpis ojca/ opiekuna prawnego )

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

DECYZJA DYREKTORA O PRZYJECIU /ODMOWIE * PRZYJECIA DZIECKA
DO PRZEDSZKOLA W ....cocciiuceniiinnninnsnesssasssnssss ssssssasssssnssas s s ssasnsnans

Uzasadnienie odmowy przyjecia dziecka

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

DIALA oo eesess e eeses et sne RIS
( podpis i piecze¢ dyrektora )

* niepotrzebne skreslic
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