	SZKOŁA PODSTAWOWA Z ODDZIAŁAMI PRZEDSZKOLNYMI
 IM. JANA PAWŁA II w Jarząbkowie




KARTA ZAPISU UCZNIA DO SZKOŁY PODSTAWOWEJ
1. Imię/imiona 
…………………………………………………………………………….
2. Nazwisko 
…………………………………………………………………………….
3. PESEL
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	



4. Data urodzenia 
…………………………………………………………………………….
5. Miejsce urodzenia
…………………………………………………………………………….
( miejscowość)                                      ( województwo )

6. Imiona i nazwiska rodziców/prawnych opiekunów
…………………………………………………………………………………………..
…………………………………………………………………………………………..

7. Adres zameldowania
…………………………………………………………………………………………….

8. Adres zamieszkania*
…………………………………………………………………………………………….

9. Numery telefonów kontaktowych
……………………………………………………………………………………………..

10. Zgłoszenie do klasy ………………. szkoły podstawowej
11. Informacja o przedszkolu lub oddziale przedszkolnym, do którego dziecko uczęszczało
………………………………………………………………………………………………..
12. Uwagi/prośby rodziców/prawnych opiekunów
........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
	Oświadczam, że wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych na potrzeby w/w szkoły zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych, Dz. u. nr 133 poz. 833

………………………………………….                                               …………………………………………
Miejscowość, data                                                                                  podpis rodziców/opiekunów


*wypełnić jeśli adres zamieszkania jest inny niż zameldowania
Do wypełnionej karty proszę dołączyć: 1 zdjęcie ( podpisane na odwrocie ) oraz ksero skróconego aktu urodzenia dziecka
