(Adres do korespondencji)

Whiosek o przyjecie dziecka do przedszkola Niepublicznego ,,Krono-Mis” w Szczecinku

PRZEDSZKOLE NIEPUBLICZNE , KRONO-MIS”

ul. Grudziadzka 2 a, 78-400 Szczecinek
tel. 94/374-32-31

Dyrektor Przedszkola Niepublicznego
,Krono-Mis” w Szczecinku

na rok szkolny: ......ccceeeeneevcececenseeneenns
| — DANE OSOBOWE:
(Tabele nalezy wypetnic czytelnie literami drukowanymi)
1. | IMIE/IMIONA |
NAZWISKO DZIECKA
2. MIEJSCE UR. DZIECKA : DATA UR. DZIECKA : PESEL
DZIECKA
3. | ADRES ZAM. DZIECKA
4. [ IMIE | NAZWISKO OJCA PESEL
OJCA
5. | ADRES ZAM. OJCA NR TEL.
6. | IMIE | NAZWISKO MATKI PESEL
MATKI
7. | ADRES ZAM. MATKI NR TEL

Il. Oswiadczam, ze wraz z dzieckiem zamieszkuje/nie zamieszkuje w Gminie Miasto Szczecinek (niepotrzebne skreslic)

(Miejscowos¢, Data)

Czytelny podpis rodzicow/opiekunow)

I1l. Informacja o spetnianiu kryteriéw okreslonych w ustawie o systemie oswiaty i zatacznikach do wniosku
potwierdzajgcych ich spetnianie*)(we wtasciwej rubryce (Tak/Nie) wstaw znak X )

L.p. KRYTERIUM DOKUMENT POTWIERDZAJACY SPELNIANIE KRYTERIUM Tak*) | Nie*)
1. WIELODZIETNOSC RODZINY Oswiadczenie o wielodzietnosci kandydata (troje lub wiecej)

KANDYDATA
2. NIEPEENOSPRAWNOSC KANDYDATA Orzeczenie o potrzebie ksztatcenia specjalnego wydane ze

wzgledu na niepetnosprawnos¢ lub o  stopniu
niepetnosprawnosci.




3. NIEPELNOSPRAWNOSC JEDNEGO Z Orzeczenie o0 niepetnosprawnosci lub o  stopniu
RODZICOW KANDYDATA niepetnosprawnosci  lub  orzeczenie réwnowaine w
rozumieniu przepisdw ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o
rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnieniu osob
niepetnosprawnych (tj. Dz. U. z 2024 r. poz. 44)

4. NIEPELNOSPRAWNOSC OBOJGA Orzeczenia o0 niepetnosprawnoéci lub o  stopniu
RODZICOW KANDYDATA niepetnosprawnosci  lub  orzeczenie réwnowaine w
rozumieniu przepisow ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o
rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnieniu osob
niepetnosprawnych (tj. Dz. U. z 2024 r. poz. 44

5. | NIEPELNOSPRAWNOSC RODZENSTWA | Orzeczenie o0 niepetnosprawnosci lub o  stopniu
KANDYDATA niepetnosprawnosci  lub  orzeczenie réwnowaine w
rozumieniu przepiséw ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o
rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnieniu oséb
niepetnosprawnych (tj. Dz. U. z 2024 r. poz. 44)

6. SAMOTNE WYCHOWYWANIE DZIECKA Prawomocny wyrok sadu rodzinnego orzekajacy rozwdd lub
W RODZINIE separacje lub akt zgonu oraz oswiadczenie o samotnym
wychowywaniu dziecka oraz niewychowywaniu zadnego
dziecka wspdlnie z jego rodzicem.

7. OBJECIE DZIECKA PIECZA ZASTEPCZA Dokument poswiadczajacy objecie dziecka piecza zastepcza
zgodnie z ustawg z dnia 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny
i systemie pieczy zastepczej (tj. Dz. U. z 2023 r. poz. 1426 z
pdin. zm.

*Oswiadczam i dotgczam dokumenty potwierdzajgce, ze kandydat spetnia kryterium wymienione w punkcie: 1, 2, 3,

4,5, 6, 7 (niepotrzebne skreslic):

(Miejscowos¢, Data) Czytelny podpis rodzicow/opiekunéw)

IV. Informacja o spetnianiu kryteriéw ustalonych przez organ prowadzacy
(we wtasciwej rubryce (Tak/Nie) wstaw znak X)

L.p. KRYTERIUM Tak*) | Nie*)
1. Oboje rodzicéw, badz opiekunowie prawni kandydata, pracujg, wykonujg prace na podstawie umowy
cywilnoprawnej, uczg sie w trybie dziennym, prowadzg dziatalnos¢ rolniczg lub pozarolniczg dziatalnosc
gospodarcza.
2. Rodzic jest pracownikiem firmy Kronospan Polska SP. z o. o.
3. Kandydat ma rodzenstwo, uczeszczajace juz do przedszkola, w ktérym ubiega sie o przyjecie.
4, Miejsce zamieszkania rodzicdw, badz opiekunéw prawnych, znajduje sie w poblizu przedszkola
(przedszkole jest najblizsza placowkg tego typu).
5. Miejsce pracy jednego z rodzicow, badz opiekundéw prawnych kandydata, znajduje sie w poblizu
przedszkola, do ktorego ubiega sie o przyjecie.

Oswiadczam, Ze kandydat spetnia kryterium wymienione w punkcie: 1,2, 3,4, 5 (niepotrzebne skreslic):

(Miejscowos¢, Data) Czytelny podpis rodzicéw/opiekunéw)
Pouczenie:

1.Dane osobowe zawarte w niniejszym wniosku i zatgcznikach do wniosku bedg wykorzystywane wytgcznie dla potrzeb zwigzanych
z postepowaniem rekrutacyjnym, prowadzonym na podstawie ustawy z dnia 7 wrzesnia 1991 r. o systemie oswiaty (Dz. U. z 2004
r. Nr 256, poz. 2572 z pézn. zm.).




2.Administratorem danych osobowych zawartych we wniosku oraz zatgcznikach do wniosku jest Dyrektor Przedszkola
Niepublicznego ,Krono-Mis” w Szczecinku.

Oswiadczenie wnioskodawcy:

1. O$wiadczam pod rygorem odpowiedzialnosci karnej, ze podane we wniosku dane sg zgodne z aktualnym stanem faktycznym*
2.Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych zawartych w niniejszym wniosku dla potrzeb zwigzanych z postepowaniem
rekrutacyjnym zgodnie z wnioskiem oraz zgodnie z przepisami ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r., o ochronie danych osobowych
(Dz. U.Z2002r. Nr 101, poz. 926 z pdzn. zm.).

*1 Zgodnie z art. 233.81 Kodeksu Karnego — kto, sktadajac zeznanie majace stuzy¢ za dowdd w postepowaniu sagdowym lub innym
postepowaniu na podstawie ustawy, zezna nieprawde, podlega karze pozbawienia wolnosci do lat 3.

Szczecinek, ..ooeeveeeeeeiieiiieeeeeee. e v ————
(data) (czytelny podpis rodzicéw/opiekundow)



