
       ……………………. , dn…………............ 

 

……………………………………                                        

…………………………………… 

………………………………….... 

…………………………………… 
imię, nazwisko, adres zamieszkania, nr tel. 

rodziców/opiekunów prawnych składających  

deklarację  

 
        Dyrektor 

        Szkoły Podstawowej 

        im. K. Makuszyńskiego  

w Strzegocinie 

 

 

 

 

DEKLARACJA O KONTYNUOWANIU WYCHOWANIA 

PRZEDSZKOLNEGO W ROKU SZKOLNYM 2024/2025 

 
 Składam deklarację kontynuowania wychowania przedszkolnego przez  

moją/ego córkę/syna………………………………………………… ur……………………… 

w oddziale przedszkolnym przy Szkole Podstawowej im. Kornela Makuszyńskiego  

w Strzegocinie w roku szkolnym 2024/2025. 

 

Wstępnie deklaruję, iż chciałbym aby moje dziecko korzystało z opieki i zajęć organizowanych 

w przedszkolu w godzinach …..……………………………….. . 

 

 

 

 

 

      ……..…………………………………….. 
       Data i podpis rodziców/opiekunów prawnych  

 

 

 


