WNIOSEK O PRZYJECIE DZIECKA DO PRZEDSZKOLA
NA ROK SZKOLNY 2016/2017

(Wniosek wypetniajg rodzice lub opiekunowie prawni dziecka. Wniosek o przyjecie nalezy wypetni¢ drukowanymi literami. Przy
oznaczeniu' skresli¢ niewtasciwe)

Prosze o przyjecie dziecka do przedszkola

Imie i nazwisko dziecka Nazwa i adres placowki

L s Niepubliczne Przedszkole , Niebieski Motylek”
w Rzeszowie

KWESTIONARIUSZ DANYCH OSOBOWYCH DZIECKA

Dane osobowe dziecka

Imiona

Nazwisko

PESEL [ ] T

data urodzenia

dzien miesigc rok

miejsce urodzenia

Adres zameldowania dziecka

kod pocztowy ] miejscowosé \
ulica
nr domu | nrmieszkania |
Adres zamieszkania dziecka (jezeli jest inny niz adres zameldowania)
kod pocztowy \ miejscowosé \
ulica
nr domu | nrmieszkania |

KWESTIONARIUSZ DANYCH OSOBOWYCH RODZICOW DZIECKA/ OPIEKUNOW PRAWNYCH

Dane osobowe matki/opiekunki prawnej

Imig

Nazwisko

Adres zamieszkania

kod pocztowy miejscowos¢ |

ulica

nr domu lub seria i nr dowodu
mieszkania osobistego

gmina powiat

numer komoérkowy adres e-mail

Miejsce zatrudnienia

Nazwa firmy

Adres firmy

Telefon kontaktowy




Dane osobowe ojca /opiekuna prawnego

Imie

Nazwisko

Adres zamieszkania

kod pocztowy miejscowosé \
ulica

nr domu lub seria i nr dowodu
mieszkania osobistego

gmina powiat

numer komoérkowy adres e-mail

Miejsce zatrudnienia

Nazwa firmy

Adres firmy

Telefon kontaktowy

INNE OSOBY UPOWAZNIONE DO ODBIORU DZIECKA

Dane osobowe

Imie

Nazwisko

PESEL

Seria i numer dowodu osobistego

Zgoda na przetwarzanie danych osobowych w celu TAK NIE
weryfikacji tozsamos$ci w przedszkolu

Dane osobowe

Imie

Nazwisko

PESEL

Seria i numer dowodu osobistego

Zgoda na przetwarzanie danych osobowych w celu TAK NIE
weryfikacji tozsamo$ci w przedszkolu

INFORMACJE O DZIECKU

Informacje o stanie zdrowia dziecka moggce mie¢ znaczenie podczas pobytu dziecka w przedszkolu (alergie,
chordy przewlekie)

INNE PRZEDSZKOLA DO KTORYCH DODATKOWO SKEADANO PODANIE O PRZYJECIE DZIECKA NA
ROK SZKOLNY 2016/2017

Lp. Nazwa i adres placowki

1.




Decyzja w sprawie uczeszczania dziecka do przedszkola:

1. Dziecko rozpocznie uczeszczanie do placOwki od ........cccovvevireeceenes , W BrUpI€ coevveveeeeaes

Wypetniaja rodzice dzieci czteroletnich ktdére rozpoczng nauke w szkole jako szesciolatki

Zgodnie z nowelizacjg Ustawy z dnia 7 wrze$nia 1991 r. o systemie oswiaty. (Dz. U. z 2015 r. poz.
2156 oraz z 2016 r. poz. 35 i 64), na wniosek rodzicéw nauke w szkole podstawowej moze takze
rozpocza¢ dziecko, ktore w danym roku kalendarzowym koniczy 6 lat. W zwigzku z powyzszym
bardzo prosze o wypetnienie ponizszej deklaracji, czy dziecko rozpocznie nauke jako
szesciolatek.

Bardzo prosze w roku szkolnym 20016/2017 zapisa¢ moje dzZi€CKO .......cccoevererecererireeesreresesere e

do ,,zeréwki” (roczne przygotowanie szkolne) gdyz nasza decyzjg rozpocznie ono nauke w szkole
podstawowej jako szesciolatek.

data podpis matki/opiekunki prawnej podpis ojca! opiekuna prawnego

Zobowigzuje sie do biezacej aktualizacji powyiszych informac;ji.

Informacje dotyczace danych osobowych dziecka, jego rodziny oraz oséb upowaznionych do
odbioru dziecka z przedszkola zgodnie z paragrafem 24 Rozporzadzenia Ministra Edukacji
Narodowej i Sportu z dnia 19 lutego 2002r. w prawie sposobu prowadzenia przez publiczne
przedszkola, szkoty i placéwki dokumentacji przebiegu nauczania, dziatalnosci wychowawczej i
opiekunczej oraz rodzajow tej dokumentacji (Dz.U.Nr 23, poz. 225 ze zmianami) sg zebrane w
celu szybkiego kontaktu w nagtych okolicznosciach oraz poznania sytuacji rodzinnej dziecka. Sa
udostepnione tylko nauczycielom przedszkola, ktorzy sg zobowigzani do zachowania tajemnicy
stuzbowej, oraz przekazywane do Wydziatu Oswiaty.

Na zebranie powyzszych danych o dziecku i jego rodzinie wyrazam zgode.

data podpis matki/opiekunki prawnej podpis ojca! opiekuna prawnego



