PUBLICZNA SZKOLA PODSTAWOWA IM. JANA PAWLA 1T W GEOWACZOWE]J

Glowaczowa, dnia ......cccccoeeuvevinnrennne.

POTWIERDZENIE WOLI
PRZYJECIA DZIECKA DO KLASY I
W ROKU SZKOLNYM 2025/2026.

Potwierdzamy wole przyjecia dZI€CKa . .........ccocieiiiiiiiiiiiieieeee e
(imig i nazwisko dziecka)
numer PESEL (dziecka)..........ccveeviieeiiieeiiecieeecee e do klasy I Publicznej Szkoty

Podstawowej im. Jana Pawta II w Glowaczowej, do ktorej zostato zakwalifikowane do przyjecia.

podpis matki /prawnego opiekuna* podpis ojca/prawnego opiekuna*

DECYZJA DYREKTORA O PRZYJECIU / ODMOWIE PRZYJECIA DZIECKA¥*

W zwiazku z dopelnieniem obowiazku potwierdzenia woli przyjecia dziecka do klasy
pierwszej przez rodzicow / prawnych opiekundw™*. Dziecko ........ccccceeviiiieriiiiniiieiie e
(imig i nazwisko)
zostaje przyjete / nie zostaje przyjete® do klasy pierwszej Publicznej Szkoty Podstawowej im. Jana
Pawta I w Gtowaczowej na rok szkolny 2025/2026.

Uzasadnienie odmowy przyjecia dziecka

(pieczed i podpis dyrektora)

*niepotrzebne skresli¢
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