/doktadny adres zamieszkania/

DYREKTOR
Osrodka Szkolno — Wychowawczego
im. M. Grzegorzewskiej w Zyrardowie

PODANIE

Prosze o przyjecie mojego dziecka do Osrodka Szkolno — Wychowawczego

na zajecia wczesnego wspomagania w roku szkolnym ................

1. Imie 1 NazZWISKO 0JCa .....vvvviiiiiiieieeiii e

2. Imie i nazwisko Matki ............cceeeeeiiiiiiiieeieiieeeeeeeeii,

3. Adres rodzicOw /opieKUNOW/ - tel. ......ovveeeeiiiiiieie e

Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych zawartych w kwestionariuszu dla potrzeb
rekrutacji do szkoty przy Specjalnym O$rodku Szkolno — Wychowawczym im. Marii Grzegorzewskiej w
Zyrardowie zgodnie z art. 68 ust.1 pkt.12 Prawa O$wiatowego i Rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 o ochronie danych osobowych

Data: ..o,

Zgoda rodzicow:

/podpis/

Do podania zatgczam:
1. Opinie wydang przez Poradnie Psychologiczno-Pedagogiczna.
2. Skrocony odpis aktu urodzenia.



