Zatgcznik Nr 1

do Zarzadzenia Nr 9/2024
Woéjta Gminy Sobienie-Jeziory
z dnia 22 stycznia 2024 r.

WNIOSEK O PRZYJECIE DZIECKA NA DYZUR WAKACYJNY

Whiosek o przyjecie dziecka na dyzur wakacyjny do

wterminie od .....ccvvviiinnnnnnns s (1 1 1: [ godzin
dziennie, od godz. ................. do godz. .....cccvvennnnnnnn. (wtym: .......... godzin
dziennie odptatnych zaj¢¢ opiekunczo -wychowawczych wykraczajacych poza
podstawe programowa wychowania przedszkolnego) i ......c...... positki

(Sniadanie, obiad, podwieczorek).

Imig 1 NAZWISKO AZICCKA ... . vt e e e
ur.dnia ... nr PESEL dziecka ......................... adres zamieszkania
AZICCKA. . .ot e
Nazwa oddziatu przedszkolnego do ktorego uczeszcza dziecko.........oooooeiiiiiiiiiiiiiiiiiini,
Imie 1 nazwisko matki/ prawnego opiekuna, adres zamieszkania, tel. kontaktowy).........cccccccuveeenennn.
Imig¢ i nazwisko ojca/ prawnego opiekuna, adres zamieszkania, tel. kontaktowy) .......................



