Zatacznik nr 2
do Regulaminu Rekrutacji
do Ztobka Gminnego w
Swierzawie
DANE RODZICOW/ OPIEKUNOW

aktualny adres zamieszkania

Dyrektor Ztobka Gminnego w Swierzawie

Deklaracja o kontynuowaniu opieki

My nizej podpisani rodzice/prawni opiekunowie

Imi¢ 1 NAZWiSKO AZICCKA...........ovvoooeee e
PESEL dzZiecka .....ccoooiiiiiiieieeeeeeeeeee e
UFOAZONEZO . .eviieiieeiiieiie ettt ettt ete et e e e et este et e eabeeaaeenseas

ZAMICSZKAIEZO .. eieniiiiiieiecee et

deklarujemy cheé¢ kontynuowania opieki w Ztobku Gminnym w Swierzawie , ul. Dworcowa
4a
W roku SZKOINYM ....oviiiiiiiciieeecee e

SWICTZAWA, ANIA.....oeiiiiiiiieeeciies et

( czytelny podpis ojca /opiekundow

Zarejestrowano dnia .........cccceeeniiiiiieneeeeeen






