Hrubieszów, ………….................




Potwierdzenie woli przyjęcia dziecka do 
Miejskiego Przedszkola nr 5 w Hrubieszowie

Oświadczam, że chcę aby moje dziecko : …………………….………………………………………………......................
zostało przyjęte do Miejskiego Przedszkola nr 5 w Hrubieszowie do grupy 

……………………………. w roku szk. 2024/2025


………………………………                                       ..………..………………………
podpis matki/opiekuna prawnego                                                   podpis ojca /opiekuna prawnego
