
Potwierdzenie przez rodzica kandydata woli przyjęcia do przedszkola  

w postaci pisemnego oświadczenia 
 

 

 

Ja niżej podpisana/y …………………………………………………………………... 
                                                    (imię i nazwisko rodzica, opiekuna prawnego) 

 

potwierdzam wolę przyjęcia mojego dziecka ………………….…………………….. 
                                                                                             (imię i nazwisko dziecka) 

 

do  Oddziału Przedszkolnego przy Szkole Podstawowej w Chlebowie w roku szkolnym 

2022/2023. 

 

 

…………….. ……………………………………………….. 
     (data) czytelny podpis rodzica / opiekuna prawnego 

 

 

Zgodnie z art.. 13 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 

r. (RODO) administratorem danych osobowych jest Szkoła Podstawowa w Chlebowie. Pełna treść klauzuli 

informacyjnej znajduje się na tablicy ogłoszeń oraz na stronie www.spchlebowo.edupage.org 

 

 

 

 

 

 

 


