Szkota Podstawowa nr 4
Im. Marii Konopnickiej w Lowiczu

OSWIADCZENIE WOLI
O PODJECIU NAUKI DZIECKA W KLASIE I SZKOLY PODSTAWOWEJ NR 4
IM. MARII KONOPNICKIEJ W LOWICZU

W ROKU SZKOLNYM ............. [ eveeeiinnnnnnn

(imiona i nazwisko dziecka)
PESEL.......coiiiiiiiii, na licie zakwalifikowanych kandydatow (przyjetych z urzedu)
do Kklasy I w roku szkolnym ............... [oviiiiinin, o$wiadczam, ze wyrazam wole podjecia nauki przez

dziecko w Szkole Podstawowej nr 4 im. Marii Konopnickiej z siedzibg w Lowiczu, ul. Stanistawskiego 31a.

Jestem swiadoma/§wiadomy odpowiedzialnos$ci karnej za zlozenie falszywego o§wiadczenia.

(data i czytelny podpis rodzicow/opiekundéw prawnych)



