ZAYACZNIK NR 1/XII

Kicin, dn. ..cooviiiiiiiiiiiiiiens
(imie i nazwisko rodzica)
(adres)
(tel. Kontaktowy)
OSWIADCZENIE

Oswiadczam, ze MOje dZIECKO .....uuuuuiiiiiii it
(imie i nazwisko)

uczen/uczennica Kl. .....ccoovvieiiiiiiniiiiiinninnanns

Szkoty Podstawowej w Kicinie bedzie uczeszcza¢ do szkoty samodzielnie. Deklaruje
osobisty odbidr dziecka bezposrednio po zakonczonych zajeciach lub upowazniam do
odbierania dziecka:

(imie i nazwisko opiekuna)



