Zalacznik nr 4 do Regulaminu rekrutacji

Nazwisko i imie wnioskodawcow —rodzicow/prawnych opiekunéw kandydata

POTWIERDZENIE WOLI
zapisu dziecka do szkoty

Potwierdzam wole zapisu dziecka:

numer PESEL dziecka

do Szkoty Podstawowej nr 8 im. Janusza Kusocinskiego w
Czechowicach-Dziedzicach, do ktérej zostato zakwalifikowane do przyjecia.

miejscowos$c¢, data podpisy rodzicow/prawnych opiekunéw



