
Załącznik Nr 12

…................................, dn.: ……………………

OŚWIADCZENIE 
O KORZYSTANIU Z PEŁNEJ OFERTY PRZEDSZKOLA

 Ja ……………………………………………………………………..
          (imię i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego)

Adres zamieszkania ………………………………………………………………………………………………………………..

deklaruję,  że  dziecko  ………………………..……………………….  będzie  korzystało  w  roku  szkolnym
2017/2018 z pełnej oferty przedszkola powyżej 8 godzin dziennie.

      

                  ………..…………………………………………………..
                                (podpis rodzica/opiekuna prawnego)

OŚWIADCZENIE 
O KORZYSTANIU Z PEŁNEJ OFERTY PRZEDSZKOLA

 Ja ……………………………………………………………………..
          (imię i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego)

Adres zamieszkania ………………………………………………………………………………………………………………..

deklaruję,  że  dziecko  ………………………..……………………….  będzie  korzystało  w  roku  szkolnym
2017/2018 z pełnej oferty przedszkola do  8 godzin dziennie. 

      

                  ………..…………………………………………………..
                                (podpis rodzica/opiekuna prawnego)


