
     Lublin, dnia  ……………………………………….

Dane składającego podanie:

………………………………………..

……………………………………....

……………………………………...

Tel. ……………………………….

Sz. P. Iwona Kowal

Dyrektor ZSP nr 1

w Lublinie

ul. Sieroca 17

Oświadczam, iż rezygnuję z miejsca dla dziecka w Przedszkolu nr 6 w Lublinie.

Jednocześnie informuję, że moja córka/mój syn ……………………………………………… wychowanek/wychowanka 

grupy ………………………………………… w Przedszkolu nr 6  od dnia  …………….......................... będzie uczęszczał/a

do Przedszkola ...........................…………………..…………………………………………………………………………………………….

Przeniesienie do innego przedszkola związane jest z ………………………………………………………………………………..

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………...

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

1. ……………………………………………………...

2. ……………………………………………………….

Czytelne podpisy obojga rodziców/prawnych opiekunów


