
   

(pieczęć placówki) 
 
 
 
 

KARTA ZGŁOSZENIA DZIECKA 
 
Proszę o przyjęcie 
………………………………………………………………………………………………………………………………................................
................................................................................................................................................................... 

(nazwisko i imię dziecka) 
 

do Agnieszką Chmielewską prowadzącą działalność pod nazwą Niepubliczne Przedszkole BAJECZKA na 

…………… godzin dziennie, w godzinach ……………………………………..……od dnia……...................................... 

DANE DZIECKA 
 

1. Imię i nazwisko dziecka 
 

2. Data i miejsce urodzenia 
 

2. PESEL 
 

3. Telefon 
 

 
5. Adres zamieszkania………………………………………………………………………........................................................................ 
……………...………….....……...……………...…........................................  (miejscowość, ulica, nr domu, nr mieszkania)  
…….……..…………………………………………………………………………………………………………….........…….........................................
........... (kod, poczta)...................................................................................................................................................... 

 

6. Adres zameldowania………………………………………………………………………………………………………………………………….                                                                                                                                
……………………………………...............................................................................................................................................                                          
…................................................................................ (miejscowość, ulica, nr domu, nr mieszkania) 
…..............................…………………………………………………………………………………………………................................................
....... (kod, poczta) 

 

7. Rodzic/Opiekun prawny 1 8. Rodzic/Opiekun prawny 2 

13. Telefon komórkowy 14. Telefon komórkowy 

15. E-maile do Rodziców/Opiekunów  

16. Imiona i wiek rodzeństwa 
 
 

 

Czytelny podpis Rodzica/Opiekuna prawnego:                                                                                                                                              

 


