miejscowos¢/ data

Dyrektor
Szkoly Podstawowej im. Przyjaciol Ziemi
w Klodawie

DEKLARACJA
0 kontynuowaniu wychowania przedszkolnego

Deklaruje, ze moja/moj corka/syn

1. Imi¢/Imiona i nazwisko dziecka
2. Data urodzenia kandydata
3. Miejsce urodzenia
PESEL
w przypadku braku PESEL serig i numer
4 paszportu
“|  lub innego dokumentu potwierdzajgcego
tozsamosé
5. Adres zamieszkania
5. Adres zameldowania

w roku szkolnym 2024/2025 bedzie kontynuowal/a wychowanie przedszkolne w oddziale

przedszkolnym w Szkole Podstawowej im. Przyjaciot Ziemi w Klodawie.




DANE RODZICOW / OPIEKUNOW PRAWNYCH DZIECKA'

1 Imiona i nazwiska rodzicow /
' opiekundéw prawnych
5 Adres zamieszkania rodzicow /
' opiekunow prawnych
Matki
3. Telefon do kontaktu (opiekunki)
Ojca
(opiekuna)

czytelne podpisy rodzicéw / opiekundw prawnych

1 “Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb niezbednych do realizacji procesu
rekrutacji (zgodnie z Ustawg z dnia 29.08.1997 roku o Ochronie Danych Osobowych (t. j .Dz. U. z 2002r.
Nr 101, poz. 926 ze zm.).”




