Zalaeznik nr 3 do Regulaminu Rekrutacji

Imig i nazwisko wnioskodaweow —rodzicow/prawnych opiekunéw kandydata

POTWIERDZENIE WOLI

zapisu dziecka do szkoly

Potwierdzam wolg zapisu dziecka:

numer PESEL dziecka

do Szkoly Podstawowej nr 5 im. Mikotaja Kopernika w Czechowicach-Dziedzicach ,

do ktérej zostato zakwalifikowane do przyjecia.

............................................................

podpisy rodzicow/prawnych opiekunéw



