

Zespół Szkolno-Przedszkolny im. Noblistów Polskich w Lesznowoli

                                       
                                 Usunięcie danych (proszę wypełniać czytelnie drukowanymi literami)
Proszę o usunięcie w danych osobowych dziecka lub rodzica/ prawnego opiekuna 
Nazwisko i imiona ucznia…………………………………………………………….….… kl./gr………........…
(pole obowiązkowe)

e-mail ucznia ………………………………………………………………………………………………….….…...
adres zamieszkania ucznia………………………………………………………...………….……...………......…
tel. mamy / prawnego opiekuna………………..………………………………………………………………….... 
e-mail mamy / prawnego opiekuna ……...….……..……….……………………………………………………....
tel. taty / prawnego opiekuna………………………………………………………………………………..............
e-mail taty / prawnego opiekuna…….…………..…..….….…………………………………………………….....   
 (NALEŻY WYPEŁNIĆ TYLKO POLA WSKAZANE DO USUNIĘCIA)

 …………………………….                                                             ….. …….………………...…………
            (Data)                                                                                                                 (czytelny podpis rodziców /prawnych opiekunów)
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