
Załącznik nr 1 

do Regulaminu opieki świetlicowej  

w Szkole Podstawowej Nr 2 w Golcowej   

 

 

 

 

Karta zgłoszenia dziecka do zajęć opieki świetlicowej 

 w roku szkolnym 2017/2018 

Szkoła Podstawowa Nr 2  w Golcowej 

 

 

Imię i nazwisko dziecka: …………………………………………….….……………………… 

Data i miejsce urodzenia: ……………………………………………….……………………… 

Nr PESEL: ……………………………………………………………….…………………..… 

Klasa: ……………………………………………………………………………….………..… 

Imię i nazwisko wychowawcy: ………………………………………………………………… 

Adres zamieszkania dziecka: .………………………………………………………………..… 

Imiona i nazwiska rodziców (prawnych opiekunów): ……………………………………….… 

………………………………………………………………………………………………….. 

Numery telefonów rodziców (prawnych opiekunów): ………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………... 

 

 


