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DEKLARACJA
O KONTYNUOWANIU NAUKI W ROKU SZKOLNYM 2016/2017

1. Dane dziecka:

Imie i nazwisko dziecka

Data i miejsce urodzenia

PESEL dziecka

Adres miejsca zamieszkania

2. Dane rodzicow/opiekunéw dziecka:

Imie i nazwisko matki/opiekunki

numery telefondéw kontaktowych

Imie i nazwisko ojca/opiekuna

numery telefondéw kontaktowych

3. Deklaracja i o§wiadczenie

1. Deklaruje kontynuowanie nauki mojego dziecka w:

grupie ,,0” szkoly podstawowej w roku szkolnym 2016/2017 zgodnie

z wypelnionym wnioskiem o przyjecie dziecka w roku szkolnym 2016/2017

klasie I szkoly podstawowej zgodnie z wypelnionym wnioskiem

o przyjecie dziecka w roku szkolnym 2016/2017

2. O$wiadczam, ze
a) wszystkie dane zawarte w deklaracji sa prawdziwe,
b) niezwlocznie powiadomie dyrektora o zmianie danych zawartych w deklaracji,

€¢) wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych zawartych we wniosku dla celéw zwigzanych
z rekrutacja do oddzialu przedszkolnego zgodnie z ustawa z dnia 29 sierpnia 1997 roku o ochronie danych
osobowych (tekst jednolity Dz. U. z 2002 r. Nr 101, poz. 926 z poéZniejszymi zmianami).
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Przyjecie deklaracji przez dyrektora

(podpis dyrektora)



