
……………………………………..       Bielawy, ………………….. 
/imię i nazwisko rodzica/opiekuna/ 

 
…………………………………….. 
/adres/ 
 
 
 
 

DEKLARACJA O KONTYNUOWANIU WYCHOWANIA PRZEDSZKOLNEGO 
 
 

 
Deklaruję, że moje dziecko …………………………………………………………………………………………. 
 
PESEL…………………………………………………………………………….. nadal będzie uczęszczało do 
 
Oddziału Przedszkolnego w Bielawach w roku szkolnym ………………………….. 
 
 
 
W przypadku, gdy uległy zmianie dane zawarte we wniosku złożonym we wcześniejszych 
latach – proszę wypisać zmiany w wykropkowanym miejscu. 
 
KOREKTA DANYCH:  
 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 

…………………………………………. 
/data i podpis matki/prawnej opiekunki/ 

 
…………………………………………. 
/data i podpis ojca/ prawnego opiekuna/ 

 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


