WNIOSEK O PRZYJECIE DO PRZEDSZKOLA
NA ROK SZKOLNY 2022/2023

DO DYREKTORA

Nazwa i adres placowki

Prosze¢ o przyjecie do przedszkola mojego dziecka
Dane osobowe kandydata:

Imie Drugie imi¢ Nazwisko
Data urodzenia PESEL
- - e et rfi
rok miesigc dzien

w przypadku braku numeru pesel wpisac:

Seria i numer paszportu lub innego dokumentu potwierdzajacego tozsamosé

Dane rodzicow/opiekundow:

Imi¢ Nazwisko

Imie Nazwisko

Adres zamieszkania kandydata

Ulica nr domu nr lokalu
Kod Miejscowos$é
Wojewéodztwo Powiat Gmina

Adres zamieszkania matKi ( wypelni¢ w przypadku jezeli jest inny niz adres kandydata)

Ulica nr domu nr lokalu
Kod Miejscowos$é
Wojewédztwo Powiat Gmina

Adres zamieszkania 0'|cag wypelni¢ w przypadku jezeli jest inny niz adres kandydata)

Ulica nr domu nr lokalu

Kod Miejscowos$é




Wojewédztwo Powiat Gmina




Adres poczty elektronicznej i numery telefonow rodzicow kandvdata:

ZALACZNIKI « (wpisaé znak x w odpowiedniej kratce)

O wielodzietno$¢ rodziny kandydata

O niepetnosprawnos¢ kandydata

O niepelnosprawnos$¢ jednego z
rodzicéw kandydata

O niepelnosprawnos$¢ obojga rodzicow
kandydata

O niepetnosprawnos¢ rodzenstwa
kandydata

O samotne wychowanie kandydata w
rodzinie

O objecie kandydata piecza zastepcza

zal. Nr 1

zal. Nr 2

zal. Nr 3

zal. Nr 4

zal. Nr 5

zal. Nr 6

zal. Nr 7

— druk do pobrania

— (oryginat lub poswiadczona kopia orzeczenia
o potrzebie ksztatcenia specjalnego, orzeczenie
o niepelnosprawnosci lub o stopniu
niepetnosprawnosci )

— (oryginat lub po$wiadczona kopia orzeczenia
o niepelnosprawnosci, orzeczenia o stopniu
niepelnosprawnosci ,lub orzeczenie
réwnowazne w rozumieniu przepisow ustawy z
dnia 27sierpnial 997r. o rehabilitacji
zawodowe;j 1 spolecznej oraz zatrudnianiu 0sob
niepetnosprawnych)

— (oryginat lub poswiadczona kopia orzeczenia
o niepelnosprawnosci, orzeczenia o stopniu
niepelnosprawnosci, lub orzeczenie
réwnowazne w rozumieniu przepisoOw ustawy z
dnia 27.sierpnia 1997r. o rehabilitacji
zawodowej 1 spolecznej oraz zatrudnianiu 0so6b
niepetnosprawnych)

— (oryginal Iub po$wiadczona kopia orzeczenia
o potrzebie ksztatcenia specjalnego, orzeczenia
o niepelnosprawnosci lub o stopniu
niepelnosprawnosci lub orzeczenie
réwnowazne w rozumieniu przepisdw ustawy
z dnia 27sierpnia 1997r. o rehabilitacji
zawodowej 1 spolecznej oraz zatrudnianiu 0so6b
niepetnosprawnych)

— druk do pobrania

— (oryginat lub po$wiadczona kopia
dokumentéw poswiadczajacych objecie
dziecka pieczg zastepcza zgodnie z ustawg z



g odroczenie obowigzku szkolnego
O zaswiadczenie o pozostawaniu w
zatrudnieniu

0 zaswiadczenie o nauce rodzicOw w
trybie dziennym

O zaswiadczenie o samozatrudnieniu

O zaswiadczenie o prowadzeniu
gospodarstwa rolnego

0 Rodzina objeta nadzorem kuratorskim

0o Rodzina objeta wsparciem asystenta
rodziny

O potrzeba zapewnienia kandydatowi
dtuzszej opieki

Zal. Nr 8

zal. Nr 9

Zal. Nr 10

Zal. Nr 11

Zal. Nr 12

zal. Nr 13

zal. Nr 14

Zat. Nr 15

dnia 9 czerwca 2011r. o wsparciu rodziny i
systemie pieczy zastepczej)

- (poswiadczona kopia decyzji dyrektora
szkoly obwodowej o odroczeniu obowigzku
szkolnego)

— (zaswiadczenie pracodawcy o zatrudnieniu
albo umowa cywilnoprawna)

- (zaswiadczenie szkotly lub uczelni
potwierdzajace nauk¢ w trybie dziennym)

- (aktualny wydruk — wykonany nie wcze$niej
niz 7 dni przed ztozeniem wniosku- ze strony
internetowej Centralnej Ewidencji 1 Informacji
o Dziatalno$ci Gospodarczej lub Krajowego
Rejestru Sagdowego )

- (zaswiadczenie wydane przez KRUS,
potwierdzajace , ze w okresie sktadania
wniosku rekrutacyjnego podlega ubezpieczeniu
spotecznemu rolnikow)

— (poswiadczona kopia orzeczenia sadu
rodzinnego ustanawiajacego nadzor kuratora)

— (zaswiadczenie wydane przez osrodek
pomocy spolecznej o objeciu rodziny
wsparciem asystenta)

- (o$wiadczenie o potrzebie zapewnienia
dziecku opieki w czasie przekraczajagcym 5
godzin dziennie i1 korzystanie z trzech positkow
dziennie)

Swiadomy odpowiedzialnosci karnej wynikajacej z art.233 ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r.

Kodeks karny (t.j. Dz. U. z 2020 r. poz. 1444 z p6zn. zm.) o§wiadczam, ze powyzsze dane s3 zgodne z

prawda.

Miejscowosc¢, data

czytelny podpis ojca/opieckuna






