……………………………………………………
/imię i nazwisko rodzica/
…………………………………………………….
……………………………………………………..
/adres do korespondencji/

Dyrektor
                           Publicznego Przedszkola
                      im. Marii Kownackiej
     w Graczach

	Niniejszym deklaruję potrzebę zmiany deklarowanego czasu pobytu mojego dziecka
………………………………………………………………………………………………………….………………………… w przedszkolu.
/imię i nazwisko dziecka/
Od miesiąca ………………………………………, deklaruję czas pobytu od godziny …………….. do godziny………….*
Potwierdzam korzystanie z ………………………….posiłków.

                                                                                                        …………………………………………………………….
                                                                                                                                                                                                                  /podpis/

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych oraz mojego dziecka przez Publiczne Przedszkole im. Marii Kownackiej w Graczach w celu dokumentowania przebiegu nauczania i wychowania mojego dzicka.

                                                                                                            ……………………………………………………………..
                                                                                                                           /podpis/

· zmiana deklarowanego czasu pobytu dziecka w przedszkolu, można dokonać z miesięcznym wyprzedzeniem.




