Zalgcznik nr 3

POTWIERDZENIE WOLI
UCZESZCZANIA KANDYDATA DO KLASY I

Szkoly Podstawowej nr 1 im. Anny Leskiewicz w Luznej

Potwierdzam, ze

(nazwisko i imi¢ kandydata)

w roku szkolnym 2023/2024 bedzie uczgszczata / uczeszezat do klasy I Szkoty Podstawowej nr 1

im. Anny Leskiewicz w Luznej.

Matka / opiekun prawny/

Ojciec /opiekun prawny/

(imi¢ i nazwisko)

(data i podpis rodzicow /opiekundow prawnych)

Poswiadczenie o przyjeciu dziecka do klasy I Szkoty Podstawowej nr 1 im. Anny Leskiewicz

w Luznej

(data, podpis, pieczeé szkoty)



