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Ja niżej podpisany/podpisana wyrażam wolę wzięcia udziału mojego dziecka/podopiecznego
………………………………………………………………………………………………………(imię i nazwisko kandydata)


[bookmark: _GoBack]w postępowaniu rekrutacyjnym, mającym na celu przyjęcie w roku szkolnym 2024/2025
do klasy ……………… Społecznej Terapeutycznej Szkoły Podstawowej im. H. Ch. Andersena w Lublinie.

Jednocześnie dyrekcja szkoły oświadcza, że w ciągu dwóch tygodni od złożenia deklaracji rekrutacyjnej przekaże zainteresowanym rodzicom kandydatów harmonogram spotkań rekrutacyjnych.

									……..………………………………..(podpis rodzica/opiekuna prawnego)


										
……..………………………………..(numer telefonu kontaktowego)


	
……..………………………………..(adres e-mail do kontaktu)



SPOŁECZNA TERAPEUTYCZNA SZKOŁA PODSTAWOWA IM. H. CH. ANDERSENA
ul. Przyjaźni 20
20-314 Lublin
tel./faks: 81 441-34-36
e-mail: rekrutacja@szkolyandersena.lublin.pl
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