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+ ZLOBEK MIEJSKI '
W LUBAWIE

Lubawa, dnia .......ocoeeeiviiiiiiiiee e

POTWIERDZENIE WOLI
PRZYJECIA DZIECKA DO ZEOBKA MIEJSKIEGO W LUBAWIE
»AKADEMIA MALUSZKA”

Potwierdzam wole przyjecia dziecka:

imi¢ 1 nazwisko dziecka

numer PESEL dziecka

Wstepnie deklaruje, ze dziecko bedzie korzystalo z opieki i zaje¢ organizowanych w Ztobku
w nastepujacych godzinach:

odgodz. .......cooiiiiiiiiii dogodz. ...oooiiii

podpis Rodzica / Opiekuna prawnego

Decyzja dyrektora o przyjeciu/odmowie przyjecia dziecka *

Uzasadnienie odmowy przyjecia

pieczatka i podpis dyrektora
Lubawa, dnia ...............ccoeiiiiinin.

*niepotrzebne skresli¢




