(pieczgé przedszkola)
(podpis pracownika jednostki)

KARTA ZGLOSZENIA DZIECKA

11 Dane dziecka
Imig 1 NazWisko dZIECKa ... ...

Data UrOdZENIa ........ceeuiiuiitiiiiie ettt Miejsce urodzenia .........ccceeeeeeeeeeeeeencseeeenne.

PESEL dziecka: ......ccooviiiiiii i

Adres zamieSZKaNIa AZIECKA ..........c..oeiiviiieiie et e e et e e e e e e e e eeae e e e teeeeneeeeteeeenteeeeetneeeeneeean

Imiona i nazwiska rodzicOW (OPIEKUNOW) ....c..ieuiiiieiieii ettt ettt ettt see et sae e e s aeeeeeseeneesneens

Adres zamieszkania rodZiCOW (OPICKUNOW) ......ccvivieciiriieriiiiicieiie ettt et e et ete e s e teebesteesbeeseeseessesaeessesseessaseas

N S0 1) 0 172 o)

111 Dane o zatrudnieniu rodzicow (opiekunow) naleZy potwierdzi¢ na druku, jak w zatgczniku nr 1
(wypetnia pracodawca).

Nie dotyczy Oddziatlow Przedszkolnych przy Szkotach Podstawowych nr 1, 2, 3 i Punktéw Przedszkolnych.

1V. Inne informacje o dziecku: np. kalectwo, stata choroba itp.. i o statusie rodziny (rodzic/prawny opiekun
samotnie wychowujqcy dziecko, rodzina zastepcza™)

* za osobe samotnie wychowujgcq dziecko uwaza si¢ jednego z rodzicow albo opiekuna prawnego stanu wolnego , osobg
pozostajgcq w separacji orzeczonej prawomocnym wyrokiem sqdu i rozwiedziong - pod warunkiem , Ze nie wychowuje
dziecka wspdlnie z drugim. Za takq osobe uwaza sie takze te pozostajgcg w zwigzku matzenskim , jezeli jej matzonek zostal
pozbawiony praw rodzicielskich lub odbywa kare pozbawienia wolnosci.



V. Oswiadczam, i nie zalegam 7 oplatq 7 tytulu pobytu dziecka w przedszkolu
Jednoczesnie zobowiazuje si¢ do terminowego uiszczania, zgodnie z odpowiednimi przepisami, naleznej ode

mnie optlaty z tytulu pobytu dziecka .........ccoevvevieiiiniinnncnccee W przedszkol.......cocoveverinicvicniiniciniicnens
(imig i nazwisko dziecka) (nazwa przedszkola)
Nie uiszczenie optaty w terminie spowoduje naliczenie odsetek ustawowych.

(data i podpis ojca, matki, opiekuna)
(niepotrzebne skreslic)

VI.  Swiadomy odpowiedzialnosci karnej za podanie danych niezgodnych 7 prawdg oswiadczam,
Ze przedloZone przeze mnie w niniejszej karcie informacje sq zgodne ze stanem faktycznym

(data i podpis ojca, matki, opiekuna)
(niepotrzebne skreslic)

VIIL. Zobowigzuje si¢ do zapoznania i priestrzegania Statutu placowki dostgpnego w przedszkolu/szkole
i na stronie internetowej www.edukacja.slubice.pl

(data i podpis ojca, matki, opiekuna)
(niepotrzebne skresli¢)

VIII. Wyrazam zgode na wykorzystanie danych osobowych dziecka i rodzicow (opiekunow) dla potrzeb
placowki (art. 23ustawy z dnia 29 sierpnia 1997r. o ochronie danych osobowych).

(data i podpis ojca, matki, opiekuna)
(niepotrzebne skreslic)

IX Decyzja Spolecznej Komisji Kwalifikacyjnej przy PS nr 1, 2, 3, 4, SP nr 1, 2, 3 w Stubicach.
Komisja Spoteczna na posiedzeniu w dniu ...........o.iiiiiiiiiiieeee e

a) zakwalifikowata dZI€CKO .......c.cccuevvieieriieiiiiciccee e od dnia ....ooeveeieieeeie r.

do korzystania z ..................... godzin pobytu w przedszkolu z mozliwoscig skorzystania z ............. positkow.

Podpis przewodniczacego Komisji: ............cccocceevenninnnee. Data: ..o

Podpis dyrektora przedszkola/ szkoly: ........... ...



