
 
Motylkowa Kraina - Niepubliczny Żłobek 
ul. Somosierry 31a, 71-181 Szczecin 
www.motylkowakraina.pl 
info@motylkowakraina.pl 
tel. 506 666 514   
 

 

Karta zgłoszenia Dziecka do Niepublicznego Żłobka Motylkowa Kraina 

Dane identyfikacyjne dziecka 

Nazwisko i imiona..................................................................................................................... 

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

Pesel........................................................................................................................................... 

Adres zameldowania............................................................................................................... 

Adres zamieszkania.................................................................................................................. 

Termin przyjęcia Dziecka do Żłobka ..................................................................................... 

Dane dotyczące Rodziców/Opiekunów 

Nazwisko i imię Mamy/Opiekuna........................................................................................ 

tel. kom................................................................. tel. domowy.............................................. 

tel. służbowy.............................................................................................................................. 

e-mail.......................................................................................................................................... 

adres zamieszkania................................................................................................................... 

nr dowodu osobistego............................................................................................................. 

Nazwisko i imię Taty/Opiekuna............................................................................................. 

tel.kom................................................................tel.domowy.................................................. 

tel. służbowy.............................................................................................................................. 

e-mail.......................................................................................................................................... 

adres zamieszkania................................................................................................................... 

nr dowodu osobistego............................................................................................................. 

 

Oświadczam, że podane wyżej informacje są prawdziwe 

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

podpisy Rodziców/Opiekunów 


