………………………………. 

Imię i nazwisko rodzica

 ……………………………. 

Adres zamieszkania

OŚWIADCZENIE RODZICA DEKLARUJĄCE CZAS DZIENNEGO POBYTU DZIECKA W ODDZIALE PRZEDSZKOLNYM W PUBLICZNEJ SZKOLE PODSTAWOWEJ 
IM. LUCYNY I MIECZYSŁAWA AMBROŻÓW W SZERZAWACH 
w roku szkolnym 2025/2026
Oświadczam, że moje dziecko………………………………………………………………… 

 (imię i nazwisko dziecka, PESEL) 
będzie przebywać w oddziale przedszkolnym w godzinach od ………… do …………… .* 
…………………………………………………. 
Data i podpis rodzica/ prawnego opiekuna
Deklarowany czas pobytu dziecka w przedszkolu* 
- pobyt 5 godzin dziennie w godz. 8.00– 13.00 (pobyt nieodpłatny, płatne tylko posiłki) 
- pobyt powyżej 5 godzin dziennie od godz. 13.00 (odpłatnie - opłata za każdą 1 godzinę wynosi 1,14 złotych oraz płatne posiłki)
