(miejsce i data zlozZenia oswiadczenia)

(telefon kontaktowy)

OSWIADCZENIE
0 potwierdzeniu woli przyjecia dziecka do SP nr1

Potwierdzam wole przyjecia mojego dziecka

(imig i nazwisko dziecka)

do Szkoty Podstawowej nr 1 im. Kazimierza Wielkiego w Wieliczce.

Jestem $wiadoma/y odpowiedzialnosci karnej za ztozenie falszywego oswiadczenia.

(czytelny podpis rodzicow/prawnych opiekunow sktadajgcych oswiadczenie)



