KARTA ZGLOSZENIA DZIECKA

DO ZEOBKA , SWIAT DZIECKA”

Imie i nazwisko dZieCKa ...........uoveeiiiiiiieiiiiiiiie e, Pesel.....coooiiiiiiiiiiiiiiiiene
Adres zamieSZKania(Z KOMEIMI).....v..iun ittt ettt et e et e ee e e aneenaennas
Data i Mi€JSCE UTOUZENIA. . .uuuiiiiiiieeiiiiiie e e ettt e e et e e e et e e e e et s e e e eab e e eeeataeeeeaasaaeesessannaeees
Godziny pobytu dziecka w ztobku: od.............cooeviiiinnnnnnnn. Ouiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeee
110S¢ POSIHKOW AZIENMNIE.........evvvviieeeeiiiiiiiiiee e
1.DANE DOTYCZACE RODZICOW/OPIEKUNOW

MATKA OJCIEC

Nazwisko iimie
Adres zamieszkania = ...,
Wyksztalcenie L,

Nr dowodu osobistego ..o,

Stata/dorywcza/zasitek*

Godziny PraCy e

Stata/dorywcza/zasitek*



( pieczec¢ zakladu pracy) ( pieczec¢ zakladu pracy)

2.RODZENSTWO : ( podac imiona i rok urodzenia)

RODZINA : pelna/niepelna*

NUMERY TELEFONOW KONTAKTOWYCH

DODATKOWE INFORMAC]JE

1. o dziecku - stata choroba, wady rozwojowe, kalectwo, inne

1. o sytuacji rodzinnej ( matka lub ojciec samotnie wychowujacy dziecko, matka lub ojciec o
znacznym lub umiarkowanym stopniu niepelnosprawnosci badzZ catkowicie niezdolni do pracy
lub samodzielnej egzystencji, dziecko z rodziny zastepczej)



Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zgodnie z Rozporzadzeniem Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych
w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych

oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogolne rozporzadzenie o ochronie danych), publ. Dz. Urz. UE L
Nr119,s.1.

(data, podpis)

Podpis czytelny

matki/opiekunkKi.........coooeeiiiiiiiiiiiiiieeeein, ojca/opiekuna



