                                                                                       ………………………………………, dnia ……………………………….


POTWIERDZENIE WOLI ZAPISU DZIECKA 
DO ŻŁOBKA PUBLICZNEGO W BORKACH WIELKICH 
OD 02.09.2024r.


Potwierdzam/y wole zapisu dziecka ……………………………………………………………………………………………………
                                                                                                                      ( imię i nazwisko dziecka )
nr Pesel ( dziecka ) ………………………………………………………………………………………………………………………………
do Żłobka Publicznego w Borkach Wielkich, do którego zostało zakwalifikowane do przyjęcia od 02.09.2024r.



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





ADNOTACJA DYREKTORA ŻŁOBKKA

W związku z dopełnieniem obowiązku potwierdzenia woli zapisu dziecka do Żłobka Publicznego przez rodziców / opiekunów prawnych …………………………………………………………………………………………………………
                                                                                               (imię i nazwisko dziecka)
zostaje przyjęty/a do Żłobka od 01.09.2024r.

                                                                                                                       ……………………………………………………
                                                                                                                                 Pieczęć i podpis dyrektora

