Karta zapisu ucznia davietlicy w roku szkolnym....................

Imieinazwisko dziecka ...........ccooviiiiii i KlASEL

Data Urodzenia AZIECKa . .. ... .oo oo e e e e e e e e e e e e e e e

AAres zamieSzKania QZIECKAL. .. ... c.v e e e e e e e e e e e e e e e e e e e s

Telefon do rodzica/opiekunadzieCKa ...........o i e

Uzasadnienie zapisu déwietlicy:

Dane rodzicow/ prawnych opiekunow dziecka dotyegce miejsca pracy

Matka/ opiekun prawny Ojciec/ opiekun prawny

Imig¢ i nazwisko

Miejsce pracy

Godziny pracy

Telefon do miejsca pracy

ZaznaczX wiasciwa opcg:

1.
2.
3.

Dziecko ledzie korzystato z obiaddw
Dziecko nie kdzie korzystato z obiaddéw
Nie wyrazam zgody na samodzielny powrét dzieckawietlicy do domu. Zobowizuje sie

do odbierania dziecka Zevietlicy do godziny 16:30.

. Upowazniam do odbioru dziecka Zevietlicy nastpujace osoby:

Wyrazam zgod na samodzielny powro6t dziecka do domuweetlicy szkolnej o godzinie
veer..... Jednoczmie ponosz odpowiedzialnét za bezpieczny powrot

dziecka do domu.

Czytelny podpis rodzicow/prawnych opiekundw



