Załącznik nr 6 do zarządzenia nr 4/2021/2022 dyrektora Szkoły Podstawowej w Myśligoszczy z dnia 11.02.2022 r. 
 Oświadczenie woli zapisu dziecka do Szkoły Podstawowej w Myśligoszczy

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





(Miejscowość i data)
…………………………………………………
imię i nazwisko rodzica
………………………………………………..
adres do korespondencji



………………………………………………..
tel. kontaktowy












Dyrektor










Szkoły Podstawowej 









w Myśligoszczy
OŚWIADCZENIE WOLI
zapisu dziecka do Szkoły Podstawowej w Myśligoszczy
Potwierdzam wolę przyjęcia ……………………………..…………………….



                               imię i nazwisko dziecka
PESEL 
do klasy ……... w Szkole Podstawowej w Myśligoszczy na rok szkolny 2022/2023.









………………………………………………………..








         czytelny podpis osoby składającej oświadczenie
Informacje dodatkowe:
Autobus szkolny odbiera dzieci o godz. 13.20 i do tej pory dzieci mają zapewnioną opiekę świetlicową.
Czy jest potrzeba dłuższej opieki nad dzieckiem:
· tak, do której godziny?…………………………………….
· nie
Sposób dowozu dziecka do szkoły (dotyczy dzieci spoza Myśligoszczy – proszę zaznaczyć odpowiednie) : 
· osobiste
· autobusem szkolnym
Szkoła Podstawowa w Myśligoszczy
Strona 1

