\dm': = Niepubliczne Przedszkole Jezykowe Smart School w Zakrecie
PODANIE O PRZYJECIE DO PRZEDSZKOLA

Prosze o przyjecie mojego dziecka
do Niepublicznego Przedszkola Jezykowego Smart School w Zakrecie

dogrupy _______ o _____

w roku szkolnym

DANE OSOBOWE DZIECKA

nazwisko pierwsze imie drugie imie

data urodzenia PESEL

miejsce urodzenia

ADRES ZAMELDOWANIA DZIECKA
miejscowosc gmina

wojewodztwo

ulica nr domu nr mieszkania

kod pocztowy poczta

ADRES ZAMIESZKANIA DZIECKA (wypetnic, gdy inny niz adres zameldowania)

miejscowosc gmina wojewodztwo
ulica nr domu nr mieszkania
kod pocztowy poczta
DANE DOTYCZACE MATKI / PRAWNEGO OPIEKUNA
nazwisko imie
ADRES ZAMIESZKANIA
miejscowosé
ulica nr domu nr mieszkania
kod pocztowy poczta
bezposredni numer telefonu adres e-mail
Niepubliczne Przedszkole Jezykowe
Smart School
w Zakrecie
Trakt Brzeski 75D RSPO: 110038 telefon: +48 66 0 66 70 70
05-077 Zakret REGON: 146546496

sekretariat. warszawa@smartschooleu.com
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DANE DOTYCZACE OJCA / PRAWNEGO OPIEKUNA
nazwisko

imie

ADRES ZAMIESZKANIA

migjscowosc

ulica nr domu nr mieszkania

kod pocztowy poczta

bezposredni numer telefonu adres e-mail

INFORMACJA O PRZYGOTOWANIU PRZEDSZKOLNYM DZIECKA

Dziecko uczeszczato wczesniej do przedszkola tak

nie

Jesli dziecko uczeszczato wczesniej do przedszkola, prosze podac nawe, (numer przedszkola) i migjscowosc

OSWIADCZENIA

Ja, nizej podpisany/podpisana oswiadczam, ze wszystkie powyzsze dane sq zgodne ze stanem faktycznym i zobowiqzuje sie
do niezwtocznego informowania Przedszkola o wszelkich zmianach dotyczacych tych informadgji.

miejscowosc data czytelny podpis rodzica/prawnego opiekuna

ZALACZNIKI

1. Dokument potwierdzajacy PESEL dziecka. 2. Zaswiadczenie o aktualnym adresie zameldowania dziecka.

DECYZJA DYREKTORA PRZEDSZKOLA

Decyzja Dyrektora Przedszkola, Kandydat zostat przyjety
do Niepublicznego Przedszkola Jezykowego Smart School w Zakrecie
zdniem __ __-__ __-__ ______

piecze¢ nagtowkowa Przedszkola podpis i piecze¢ imienna Dyrektora Przedszkola

PRZERWANIE/ZAKONCZENIE EDUKACJI

Wychowanek (nazwisko, imiona):

opuscit Przedszkole dnia zakonczyt edukagje na poziomie (stownie):

Powod opuszczenia Przedszkola

Rodzice/opiekunowie dziecka
rozliczyli sie z zobowigzan wobec Przedszkola

Ja, nizej podpisany/podpisana niniejszym potwierdzam odbior wszystkich przystugujacych mi dokumentow
data - -

czytelny podpis

Niepubliczne Przedszkole Jezykowe
Smart School
w Zakrecie

Trakt Brzeski 75D RSPO: 110038
05-077 Zakret REGON: 146546496
Polska Nr Ewidencyjny: 5/2015

telefon: +48 66 0 66 70 70
sekretariat. warszawa@smartschooleu.com
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