 Wniosek o przyjęcie dziecka do oddziału przedszkolnego 

…………………………………………………………

                                   



(Miejscowość i data)
Dyrektor 
  Szkoły Podstawowej 
w Rozniszewie
WNIOSEK

      o przyjęcie dziecka do oddziału przedszkolnego przy Szkole Podstawowej im. Stefana Czarnieckiego w Rozniszewie
I. Dane osobowe dziecka i rodziców
: 
Imię dziecka………………………………………………………………………………….. 

Nazwisko dziecka……………………………………………………………………………..

Data urodzenia dziecka………………………………………………………………………

PESEL 
Imiona i nazwisko matki/prawnej opiekunki……………………………………………………
Imiona i nazwisko ojca/prawnego opiekuna……………………………………………………  

II. Adres miejsca zamieszkania rodziców dziecka (prawnych opiekunów) i dziecka
……….-……………..  …………………………… 
……………………………………
kod pocztowy


poczta




miejscowość

………………………………………………………….. 
……………………………………
 ulica nr domu/ nr mieszkania 

………………………………………………. /………………………………………………
tel. kontaktowy do matki / tel. kontaktowy do ojca 
…………………………………………………. /……………………………………………

adres poczty elektronicznej do matki / adres poczty elektronicznej do ojca 

III. Wskazanie kolejności wybranych publicznych przedszkoli, publicznych innych form wychowania przedszkolnego albo publicznych szkół w porządku od najbardziej do najmniej preferowanych

	Miejsce 
	Nazwa publicznych przedszkoli, publicznych innych form wychowania przedszkolnego albo publicznych szkół

	1.
	

	2.
	

	3.
	


IV. Określenie czasu pobytu dziecka w grupie przedszkolnej: ( właściwe podkreślić )
· 5 godzin / 800 - 1300
· 8 godzin / 800 - 1600







………………………………………………………..








czytelny podpis osoby składającej wniosek
� Zgodnie z Art. 20a ust. 4 ustawy o systemie oświaty, postępowanie rekrutacyjne jest prowadzone na wniosek rodzica kandydata.


� “Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb niezbędnych do realizacji procesu rekrutacji (zgodnie z Ustawą z dnia 29.08.1997 roku o Ochronie Danych Osobowych; Dz. U. z 2016 r., poz. 922 ze zm.).”
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