Dyrektor
Szkoly Podstawowej Nr 5
w Bialogardzie

Os$wiadczenie woli
przyjecia dziecka do klasy pierwszej w roku szkolnym 2026/2027

/imie i nazwisko /

na liscie zakwalifikowanych do pierwszej klasy o§wiadczam, ze wyrazam wole przyjecia dziecka
do Szkoly Podstawowej Nr 5 im. W. Broniewskiego w Bialogardzie.

Jestem $wiadoma/$wiadomy odpowiedzialno$ci karnej za zlozenie falszywego o§wiadczenia.

data przyjecia oSwiadczenia podpis rodzica skladajacego o$wiadczenie



