

[bookmark: _Toc520232][bookmark: _Toc520998]								 ……..………..………………
(miejscowość, data)
………………………………………
(imię i nazwisko rodzica)


………………………………………
(adres do korespondencji)


Dyrektor Przedszkola/Żłobka


…………………………………………

w ………………………………………….


Potwierdzenie woli przyjęcia dziecka do przedszkola

Potwierdzam wolę przyjęcia mojego dziecka 

………………………………………………………………..……….…….…………..… .
                            (imię i nazwisko kandydata) 

do Przedszkola Gminnego  w Sianowie/  Żłobka Gminnego „Skrzat” w Sianowie*
 na rok szkolny 2020/2021.



…………………………..…
(podpis matki)


…………………………..…
(podpis ojca)

* W przypadku uzasadnionej nieobecności jednego z rodziców podpisuje jeden
[bookmark: _GoBack]* właściwe podkreślić


