………………………………

(Imię i nazwisko wnioskodawcy

rodzica/opiekuna prawnego kandydata


………………………………
………………………………
Adres do korespondencji
Dyrektor

Szkoły Podstawowej im. Ignacego Ulatowskiego w Gorzycach Wielkich 
OŚWIADCZENIE WOLI*
W związku z pozytywną rekrutacją do klasy pierwszej potwierdzam,  iż moje dziecko 

………………………………………………………………..…………………………………

         (imię i nazwisko dziecka)

w roku szkolnym 2024/2025 będzie uczęszczało do klasy I Szkoły Podstawowej im. Ignacego Ulatowskiego w Gorzycach Wielkich  

…………………………….                                                      

       (miejscowość, data)                                                                                   





                                      ………………………………….

    







             (czytelny podpis  rodzica/
                                                                                                                                    prawnego opiekuna)
