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Człowiek – najlepsza inwestycja


Prosimy o dokładne wypełnienia wszystkich danych niezbędnych do prawidłowego przeprowadzenia rekrutacji. Wniosek nieuzupełniony kompletnie może zostać odrzucony bez rozpatrzenie.
Lipno, dnia..........................
............................................................                                                 
( imię i nazwisko wnioskodawcy-rodzica/opiekuna)
……………………………………………..
                
Gmina Lipno

Data i godzina wpływu1             


87-600 Lipno

Ul. Mickiewicza 29
Wniosek o przyjęcie do Samorządowego Przedszkola w Radomicach2
utworzonego w projekcie: „Pewnym krokiem w przyszłość II” współfinansowanym przez Unię Europejską w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego w ramach Priorytetu IX Programu Operacyjnego Kapitał Ludzki, Działanie 9.1 Wyrównywanie szans edukacyjnych i zapewnienie wysokiej jakości usług edukacyjnych świadczonych w systemie oświaty, Poddziałanie 9.1.1 Zmniejszenie nierówności w stopniu
Zwracam się z prośbą o przyjęcie mojego dziecka do Samorządowego Przedszkola w Radomicach

I DANE DZIECKA

1. Imiona i nazwisko dziecka ………………………………………………………………………………………………
2. Adres zamieszkania dziecka ……………………………………………………………………………………………
3. Data i miejsce urodzenia ..……………………………………………………………………………………………..
4. PESEL  ……………………………………………………………………………………………………………………………..
5. Wiek dziecka ………lata
II. DODATKOWE INFORMACJE O DZIECKU
1. Zdrowotne (przebyte choroby, wady rozwojowe, alergie itp.): …………………………………………..………….. .…………………..........................................................................................................................................
2. Czy dziecko samodzielne wykonuje czynności samoobsługowych, sygnalizuje własne potrzeby fizjologiczne)      TAK (      NIE  (
1    Data wpływu do sekretariatu w Zespole Szkół w Radomicach
2   Wniosek dotyczy dzieci w wieku 3-4 lata (istnieje możliwość przyjęcia do Przedszkola dziecka 2,5 letniego zgodnie z art. 14 pkt. 1b „Ustawy o systemie oświaty” Dz. U. z 2004 r., Nr 256, poz. 2572 z późn. zm.) 
Prosimy o dokładne wypełnienia wszystkich danych niezbędnych do prawidłowego przeprowadzenia rekrutacji.
III DANE DOTYCZĄCE RODZICÓW/OPIEKUNÓW 
	MATKA/PRAWNY OPIEKUN*
	OJCIEC/PRAWNY OPIEKUN*


	Imiona i nazwisko matki/opiekunki
	Imiona i nazwisko ojca/opiekuna

	Adres zamieszkania matki
	Adres zamieszkania ojca

	Samotnie wychowujący/a dziecko TAK/NIE*
	Samotnie wychowujący/a dziecko TAK/NIE*

	Korzystam z pomocy (materialnej/finansowej) Gminnego Ośrodka Pomocy Społecznej TAK/NIE*
	Korzystam z pomocy (materialnej/finansowej) Gminnego Ośrodka Pomocy Społecznej TAK/NIE*

	Liczba dzieci w rodzinie .........................

	Telefon kontaktowy
	Telefon kontaktowy


Rodzice/opiekunowie zobowiązani są do niezwłocznego poinformowania o każdej zmianie danych wskazanych w niniejszym wniosku.

IV OŚWIADCZENIA
Poinformowany o odpowiedzialności za składanie niezgodnych z prawdą oświadczeń określonej w Ustawie z dnia 06.06.1997r. Kodeksu karnego (Dz.U. nr 88, poz. 553, z póź. zm.) oświadczam, iż przedłożone informacje są zgodne ze stanem faktycznym. 

Wyrażam zgodę na przechowywanie i przetwarzanie moich danych osobowych zawartych we wniosku dla potrzeb rekrutacji, zgodnie z ustawą z dnia 29.08.1997 r. O ochronie danych osobowych (Dz. U. Z 2002r. nr 101, poz. 926 z póź zm.).

……………………………… ……………           …………………………………………

         czytelny podpis ojca/opiekuna                   czytelny podpis matki/opiekunki
Formularz należy składać bezpośrednio w sekretariacie Zespołu Szkół w Radomicach. Informacje szczegółowe udzielane są w Biurze projektu (Urząd Gminy Lipno pokój nr 201) tel. 54 288 62 22, 54 287 94 23 lub na stronie www.uglipno.pl  
*  Niepotrzebne skreślić 
Projekt współfinansowany ze środków Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego
Strona 1

