Adres do korespondencji w sprawach rekrutacji

POTWIERDZENIE WOLI
zapisu dziecka do Szkoly Podstawowej

im. 26 Pulku Lotnictwa Mysliwskiego w Rosnowie

Oswiadczam, ze potwierdzam wole zapisu dziecka :

Numer PESEL dziecka

Miejscowosé, data Podpisy rodzicow/ prawnych opiekunow



