
Winowno, dn.  ……….., ……...r. 

 

Dyrektor Szkoły Podstawowej Stowarzyszenia 

Przyjaciół Szkół Katolickich w Winownie 

  

 

Zwracam się z uprzejmą prośbą o przyjęcie mojego dziecka 

 

………………………………………………………………………………………………… 

imię i nazwisko dziecka, data i miejsce urodzenia dziecka 

 

do Szkoły Podstawowej  SPSK w Winownie,   do klasy ……………. 

 

Dziecko moje zameldowane jest: 

 

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

adres zameldowania dziecka 

 

Dziecko moje obecnie zamieszkuje: 

 

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

adres zamieszkania dziecka 

Dane kontaktowe z opiekunami: 

 

Imię i nazwisko rodzica (opiekuna) 

……………………………………………………………… 

Telefon kontaktowy ……………………………………… 

e-mail: …………………………………………………… 

                                                                                                                                                                 

Imię i nazwisko rodzica (opiekuna) 

……………………………………………………………… 

Telefon kontaktowy ……………………………………… 

e-mail: …………………………………………………… 

 

  

 

…..…………………………………………………………. 

                                                                 podpis rodziców/ prawnych opiekunów 

 


