Zatacznik nr 4 — potwierdzenie woli przyjecia

imie i nazwisko wnioskodawcy — rodzica /
prawnego opiekuna kandydata

adres do korespondencji w sprawach rekrutacji

POTWIERDZENIE WOLI
przyjecia dziecka do Przedszkola w Chalinie

Potwierdzam wole przyjecia dziecka:

numer PESEL dziecka
do Przedszkola w Chalinie

do ktorego zostato zakwalifikowane do przyjecia w roku szkolnym 2026/2027.

Wstepnie deklaruje, ze dziecko bedzie korzystato z opieki i zajeé¢ organizowanych

W Przedszkolu W 0AZINACK ......cceeeieiiiee e e s .

Data podpisy rodzicow/prawnych opiekunéw



