Zespół Szkół  im. Prymasa Tysiąclecia Kardynała Stefana Wyszyńskiego
w Konecku, ul. Włodzimierza Lubańskiego 15,   87-702 Koneck 
Tel./fax. 54 2722019   https://zs-koneck.edupage.org
   e-mail: zs.koneck@gmail.com

                                                                                                     Koneck, dnia ................................

Karta zgłoszenia ucznia do świetlicy 
Imię i nazwisko dziecka.........................................................................................................................

Klasa.........................................

Data i miejsce urodzenia........................................................................................................................

Adres......................................................................................................................................................

Telefon kontaktowy do rodziców...........................................................................................................

Ważne informacje o zdrowiu dziecka.....................................................................................................

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

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

Osoby upoważnione do odbioru dziecka................................................................................................

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

Powrót dziecka do domu autobusem – tak/nie*

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

                                                                                           Podpis rodziców/opiekunów prawnych

*niepotrzebne skreślić


