
DEKLARACJA 

O KONTYNUOWANIU WYCHOWANIA PRZEDSZKOLNEGO 

 W ODDZIALE PRZEDSZKOLNYM W SZKOLE PODSTAWOWEJ  

W CHŁANIOWIE W ROKU SZKOLNYM 2024/2025 

 

 

 

 

Nazwisko  

i imię 

dziecka 

 

Data 

urodzenia 

 

 

PESEL 

 

Miejsce 

zamieszkania 

dziecka 

 

Numery 

telefonów 

rodziców 

 

Adresy 

e-mail 

 

 

 

Deklaruję chęć uczęszczania dziecka w roku szkolnym 2024/2025 do oddziału 

przedszkolnego. 

 

…...…………………………………… 

 (Data i podpisy rodziców/ opiekunów 

prawnych) 

 

 

Oświadczam, iż zapoznałam/em się z zasadami rekrutacji do oddziału przedszkolnego na 

rok szkolny 2024/2025 i w całości je akceptuję. 

Uprzedzony(a) o odpowiedzialności karnej z art. 233 Kodeksu Karnego oświadczam, 

że podane powyżej dane są zgodne ze stanem faktycznym. 

 

 

…...…………………………………… 

(Podpisy rodziców/opiekunów prawnych) 


