(imie i nazwisko wnioskodawcy-rodzica/opiekuna)

KARTA ZGtOSZENIA DZIECKA DO PRZEDSZKOLA

Zwracam sie z prosbg o przyjecie mojego dziecka do Przedszkola w Nowym Targu, przy
ul. Wojska Polskiego 26.

I.  DANE DZIECKA

1. Imiona i nazwisko dziecka

2. Adres zamieszkania dziecka

3. Data i miejsce urodzenia

4, PESEL dziecka

5. Wiek dziecka ............ lata
6. Orzeczenie o niepetnosprawnosci TAK / NIE (niepotrzebne skreslic)
Il. DODATKOWE INFORMACIE O DZIECKU

1. Zdrowotne (przebyte choroby, wady rozwojowe, alergie itp.):

2. Czy dziecko potrafi samodzielnie wykonywaé czynnosci samoobstugowe (sygnalizuje wtasne
potrzeby fizjologiczne)? [0 TAK O NIE

. DANE DOTYCZACE RODZICOW/OPIEKUNOW

MATKA/PRAWNY OPIEKUN*

OJCIEC/PRAWNY OPIEKUN*

Imiona i nazwisko matki/opiekunki

Imiona i nazwisko ojca/opiekuna

Adres zamieszkania matki/opiekunki

Adres zamieszkania ojca/opiekuna

Telefon kontaktowy

Telefon kontaktowy

E-mail

E-mail:

Status na rynku pracy rodzica/opiekuna
[0 pracujgca, zaktad......ccccceeeeeeeciiiiieeeeee s

0 bezrobotna

Status na rynku pracy rodzica/opiekuna
[0 pracujacy, zaktad

[J bezrobotny

Rodzice/opiekunowie zobowigzani sg do niezwtocznego poinformowania o kazdej zmianie danych

osobowych wtasnych oraz dziecka.

IV. OSWIADCZENIE

Poinformowany o odpowiedzialnosci za sktadanie niezgodnych z prawdg okreslonej w Ustawie z dnia 06.06.1997r. Kodeksu
karnego (Dz.U. nr 88, poz. 553, z pdz. zm.) oswiadczam, iz przedtozone informacje s3 zgodne ze stanem faktycznym.
Wyrazam zgode na przechowywanie i przetwarzanie moich danych osobowych zawartych we wniosku dla potrzeb
rekrutacji, zgodnie z ustawg z dnia 29.08.1997 r. O ochronie danych osobowych (Dz. U. Z 2002r. nr 101, poz. 926 ze zm.).

data i czytelny podpis ojca/opiekuna

data i czytelny podpis matki/opiekunki

*Wymagany podpis co najmniej jednego rodzica/opiekuna prawnego dziecka.



