KARTA ZGtOSZENIA DZIECKA NA DYZUR WAKACYJNY
do przedszkola publicznego w Gminie Wilkowice

Nazwa przedszkola Adres przedszkola
Przedszkole Publiczne w Wilkowicach Wilkowice, ul. Strazacka 13
Imie i nazwisko dziecka Numer PESEL dziecka

DANE ADRESOWE DZIECKA

Ulica

Nr budynku Nr lokalu

Kod pocztowy

Poczta

($niadanie, obiad, podwieczorek**)

1. Oswiadczam/y, ze jestem/ jesteSmy rodzicem/rodzicami/opiekunem prawnym czynnymi
zawodowo w czasie, gdy moje/ nasze dziecko bedzie korzystac z opieki przedszkolnej w dyzurnej

placowce.
Prosze podac nazwe zaktadu pracy*
Nazwa zaktadu Nazwa zaktadu pracy
pracy

2. Oswiadczam/y, ze nie zalegam/y z odptatnosciami za pobyt i wyzywienie naszego dziecka w
macierzystej placdwce oraz, ze dokonywalismy terminowych optat za pobyt i wyzywienie naszego
dziecka w przedszkolu/oddziale przedszkolnym w biezgcym roku szkolnym.**

3. Oswiadczam/y, ze moje/nasze dziecko w biezagcym roku szkolnym uczeszcza do Przedszkola
Publicznego w Wilkowicach/ Bystrej/ Mesznej**

4. Oswiadczam/y, ze moje/nasze dziecko posiada/nie posiada orzeczenie o niepetnosprawnosci**

5. Oswiadczam, ze jestem/ nie jestem rodzicem/opiekunem prawnym samotnie wychowujgcym
dziecko.**

6. JesteSmy/ jestem $wiadomi/ $wiadom/a odpowiedzialnosci karnej za sktadanie fatszywych
oS$wiadczen.**



Matki/prawnego opiekuna Ojca/prawnego opiekuna

Imie i nazwisko rodzica

Adres zamieszkania rodzica

Numer telefonu do
kontaktu*
Adres poczty elektronicznej*

Podpis matki/ opiekunki prawnej Podpis ojca/ opiekuna prawnego

Osoby uprawnione do odbioru dziecka (nieobowigzkowe dla dzieci uczeszczajacych do Przedszkola
Publicznego w Wilkowicach ) :

Lp.
Imie i nazwisko Numer dowodu

*- podanie danych jest dobrowolne
** - niepotrzebne skresli¢

(wypetnia dyrektor placéwki)

DECYZJA DYREKTORA PLACOWKI O PRZYJECIU DZIECKA NA DYZUR WAKACYJNY

Dziecko zostato/ nie zostato przyjete na dyzur wakacyjny w terminie od ........................ (o (o T

Data, podpis i piecze¢ dyrektora jednostki




