



OŚWIADCZENIE WOLI


           Potwierdzam wolę uczęszczania mojego dziecka   …………………………………………………………………………………………………………………
             w roku szkolnym 2022/2023 do klasy pierwszej w Szkole Podstawowej nr 5 
   				 im. Dzieci Polskich w Pile.


														
[bookmark: _GoBack] Piła, dnia ……………………………..			      	 ……………………………………………………								           (Czytelny podpis rodziców)		
															

