
……………………………………………………………………                                    Ruda Śląska, dnia…………………… 
(imię, nazwisko rodzica/opiekuna prawnego) 

 
 

      

 
 

 

 

 

 

POTWIERDZENIE WOLI PRZYJĘCIA DZIECKA  
DO SZKOŁY PODSTAWOWEJ 

 
 
 
 Niniejszym potwierdzam wolę przyjęcia ………………………………………………………… 
                                                                                                               imię i nazwisko zakwalifikowanego kandydata 

 
do Szkoły Podstawowej nr … w Rudzie Śląskiej na rok szkolny 2024/2025. 
 

 

 

 

 

 

 

………………………………      ……………………………………………… 
(data)                (podpis) 

 

 

 


