1. Dane osobowe dziecka

KARTA ZGLOSZENIA DZIECKA
DO NIEPUBLICZNEGO PRZEDSZKOLA ,,POCIECHA”

Nazwisko

Imie

Drugie imig

Data urodzenia

PESEL (dokument
potwierdzajgcy nr PESEL)

Miejsce urodzenia

Szkota rejonowa dla dziecka jest
(nr szkoty i jej adres)

2. Adres zamieszkania dziecka

Ulica

Wojewddztwo

Nr domu

Nr lokalu

Kod pocztowy

Miejscowosc

3. Adres zameldowania dziecka

Ulica

Wojewddztwo

Nr domu

Nr lokalu

Kod pocztowy

Miejscowosc

4. Dane rodzicow/opiekunéw
Matka dziecka:

Nazwiskoi imig

Telefon, e-mail

PESEL Nr dowodu
osobistego

Ulica Wojewoédztwo

Nr domu Nr lokalu

Kod pocztowy Miejscowosé

Miejsce pracy (nazwa, adres, telefon)

Ojciec dziecka:

Nazwiskoi imie

Telefon, e-mail

PESEL eer
Ulica Wojewoddztwo
Nr domu Nr lokalu

Kod pocztowy Miejscowosé

Miejsce pracy (nazwa, adres, telefon)




5. Dodatkowe informacje o dziecku moggce mie¢ wptyw na funkcjonowanie dziecka

w przedszkolu:
(stan zdrowia, alergie, diety, produkty spozywcze, potrawy, ktérych nie nalezy dziecku podawac, potrzeby specjalne itp.)

Prosimy o wypetnienie ponizszych punktéw:
Informuje, ze moje dziecko bedzie przebywato w przedszkolu od godz. ..... do godz. .........
Wyrazam/ nie wyrazam zgody na uczestnictwo mojego dziecka w zajeciach religii katolickiej
Wyrazam/ nie wyrazam zgody na fotografowanie mojego dziecka i umieszczanie zdjeé na stronie
internetowe] przedszkola.
Wyrazam/nie wyrazam zgody na uczestniczenie mojego dziecka w organizowanych przez Przedszkole
Niepubliczne ,Pociecha” wycieczkach i wyjazdach autokarowych. Jednoczesnie wiem o mozliwosci
kazdorazowego odstgpienia od niniejszej zgody, zgtaszajgc w formie pisemnej kierownikowi wycieczki lub
wychowawcy grupy swojg rezygnacije.

Czy rodzenstwo dziecka uczeszcza Zespotu Niepublicznych Placowek Edukacyjnych ?
TAK/ NIE
Czy dziecko jest spoza Gminy Pszczyna?
TAK/ NIE
Czy dziecko posiada orzeczenie z Poradni Psychologiczno- Pedagogicznej?
TAK/ NIE
Czy dziecko posiada orzeczenie o niepetnosprawnosci?
TAK/ NIE

8. Do odbioru z Przedszkola Niepublicznego ,,Pociecha” naszego dziecka upowazniamy
nastepujace osoby:

Imie i nazwisko Nr dowodu osobistego
Imie i nazwisko Nr dowodu osobistego
Imie i nazwisko Nr dowodu osobistego
Imie i nazwisko Nr dowodu osobistego
Imie i nazwisko Nr dowodu osobistego

Bierzemy na siebie petng odpowiedzialno$¢ prawng za bezpieczehstwo odebranego dziecka od
momentu jego odbioru z przedszkola przez wskazang powyzej, upowazniong przez nas osobe.

Oswiadczam:

Oswiadczam, ze przediozone przeze mnie informacje w niniejszej karcie sg zgodne ze stanem
faktycznym i wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w ,Karcie zgtoszenia
dziecka do Przedszkola Niepublicznego Pociecha” dla potrzeb niezbednych do organizacji pracy i
funkcjonowania placowki( zgodnie z Ustawg z dnia 29.08.1997r. O ochronie danych osobowych (tekst
jedn.: Dz.U. z 2016 r. poz. 922).

(miejscowosé, data) (czytelny podpis rodzica/opiekuna)



