Załącznik nr 1 

do Zasad rekrutacji 

  do oddziału przedszkolnego/punktu przedszkolnego  

        







w PSP  im. K. Niedzielskiego „Dobosza” 

w Niekłaniu Wielkim

…….……………….………………….

      Imię i nazwisko rodzica

…………………………………………….

          Adres zamieszkania

Pani 

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

                                                           Dyrektor Publicznej Szkoły Podstawowej 

                                                     im. Karola Niedzielskiego „Dobosza” 

                           w Niekłaniu Wielkim

Deklaracja 

o kontynuowaniu wychowania przedszkolnego

w oddziale przedszkolnym w szkole podstawowej/punkcie przedszkolnym *

Deklaruję, że mój syn/moja córka ................................................................................................ 

                                                                        Imię i nazwisko dziecka 

w roku szkolny 2020/2021 będzie kontynuował(a) wychowanie przedszkolne w oddziale przedszkolnym/punkcie przedszkolnym w Publicznej Szkole Podstawowej im. Karola Niedzielskiego „Dobosza” w Niekłaniu Wielkim.

































……………………………………

                                                                                                            Podpis rodziców  

*właściwe należy podkreślić

