
ŻŁOBEK GMINNY W KOBIERZYCACH 

KARTA INFORMACYJNA 

1. Dane dziecka 

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

PESEL………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Data urodzenia dziecka…………………………………………………………………………………………………………………….. 

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

2. Dane rodziców/ opiekunów prawnych 

Imię i nazwisko matki.............................................................................................................................. 

Numer telefonu…………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Adres poczty elektronicznej……………………………………………………………………………………………………………….. 

Imię i nazwisko ojca…………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Numer telefonu…………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Adres poczty elektronicznej…………………………………………………………………………………………………………………. 

3. Dane o stanie zdrowia, stosowanej diecie i rozwoju psychofizycznym dziecka (alergie – również na leki, 

nietolerancje pokarmowe, przebyte choroby, szczepienia, sposób usypiania dziecka, korzystanie z toalety,  używanie 

smoczka, ulubione zabawy itp.) 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

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

4. Deklarowane godziny pobytu dziecka w żłobku w ramach wybranego pakietu godzinowego:  

od ………………..………. do …………………… 

 
  ……………………………………………….. 

 Podpis rodzica/opiekuna prawnego 


