
 
 

Zakład Doskonalenia Zawodowego Sp. z o.o. 
ul. Główna 8, 66-320 Trzciel 

Trzciel dn. …………………………………. 

 

FORMULARZ ZGŁOSZENNIOWY 

Klub Malucha „Baja Land II” 

 

Imię i nazwisko dziecka ………………………………………………………………………………………….. 

Miejsce i data urodzenia ………………………………………………………………………………………… 

Adres zamieszkania ………………………………………………………………………………………………… 

 

Imię i nazwisko rodziców/opiekunów …………………………………………………………………….. 

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

 

Adres zameldowania rodziców/opiekunów ……………………………………………………………. 

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

 

Telefon kontaktowy ……………………………………………………………………………………………….. 

Adres e-mail……………………………………………………………………………………………………………. 

 

Planowany termin przyjścia dziecka do klubu dziecięcego …………………………………….. 

 

…………………………………………………………….. 

     Podpis rodzic/opiekun 


