DYREKTOR
SZKOLY PODSTAWOWEJ
W PLECKIEJ DABROWIE

DEKILARACJA KONTYNUACJI

Deklaruje kontynuacje uczeszczania mojego dziecka
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100 SRR s W etteeeeeeeeeeeeeeeeeee e ——————————aaeaaaees
(data urodzenia dziecka) (miejsce urodzenia dziecka)
zamieszkalego .......cccoecvveeiiiiciiiiennnne, , EMINA .eoeeeeeeeeenenneeenn.

do Oddziatu Przedszkolnego przy Szkole Podstawowej w Pleckiej

Dabrowie w roku przedszkolnym 2024/2025.
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Nr i seria dowodu osobistego

Plecka Dabrowa, dn.



