
Załącznik nr 7 

do Regulaminu rekrutacji dzieci do oddziału przedszkolnego w Szkole Podstawowej im. Orła Białego w Biernej  na rok  szkolny 

2025/2026  

 
 

 

 

Bierna ………………………... 
                  miejscowość,                   data 

……………………………………………. 

 

………………………………………………. 

(imię i nazwisko rodzica/rodziców/prawnych opiekunów) 

 

……………………………………………………………. 

 

……………………………………………………………. 

(adres zamieszkania) 

 

 

 

POTWIERDZENIE WOLI PRZYJĘCIA DZIECKA 

 

 

Potwierdzam wolę przyjęcia dziecka: 

 

………………………………………………………………………………………………………… 

(imię i nazwisko dziecka, data urodzenia) 

 

 

 

 

Do oddziałów przedszkolnych przy Szkole Podstawowej im. Orła Białego w Biernej. 

 

 

 

 

…………………………………….    …………………………………….. 
(podpis matki/ opiekunki prawnej dziecka)               (podpis ojca/opiekuna prawnego dziecka) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


