WNIOSEK O PRZYJECIE DZIECKA DO
ODDZIALU PRZEDSZKOLNEGO W SZKOLE PODSTAWOWEJ NR 3
W NOWOGARDZIE

ROK SZKOLNY - 2023/2024

I. Informacje o dziecku:

1. Imig/iImiona i NAZWISKO .. ..ottt e et et e e et e e et ae e aaeas
2. Data i miejsce urodzenia oraz nr PESEL

3. Adres miejsca ZamieSZKAMIA ... ....iuuene ettt e e e e e
4. Adres miejsca ZameldOWaNIa ........o.einiinii i

5. Adres poczty elektronicznej rOAZICa ... .....ouineiiei i

I1. Informacje o rodzinie

Rodzice Matka Ojciec

Imig i nazwisko

Telefon

Miejsce zamieszkania

I11. Wskazanie kolejno$ci wybranych oddziatéw przedszkolnych prowadzonych przez gming Nowogard

Kolejnos¢ wybranych oddzialow przedszkolnych Nazwa placowki

1

2

3




Do whniosku zatacza sie:

- o$wiadczenie o wielodzietnosci rodziny,

- orzeczenie o potrzebie ksztatcenia specjalnego wydane ze wzgledu na niepetnosprawnos$é,

-orzeczenie o niepetlnosprawnosci lub o stopniu niepelnosprawnosci lub orzeczenie réwnowazne w rozumieniu
przepisow ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 roku o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu osob
niepetnosprawnych (Dz.I. z 2011 r. Nr 127, poz. 721 z pézn. zm.),

- prawomocny wyrok sgdu rodzinnego orzekajacy rozwdd lub separacje lub akt zgonu oraz oswiadczenie 0 samotnym
wychowywaniu dziecka oraz niewychowywaniu zadnego dziecka wspdlnie z jego rodzicem

- dokument po$wiadczajacych objecie dziecka pieczg zastepcza zgodnie z ustawa z dnia 9 czerwca 2011 r. 0 wspieraniu
rodziny i systemie pieczy zastepczej (Dz.U. z 2013 r. poz. 135 ze zmianami)

- oswiadczenia potwierdzajace spelnianie przez kandydata kryteriow okreslonych dla drugiego etapu rekrutacji

Zgodnie z art. 13 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony
0s0b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46/WE (4.5.2016 L 119/38 Dziennik Urzedowy Unii Europejskiej PL)informujemy ,Ze przetwarzanie danych
osobowych zawartych w niniejszym podaniu odbywac si¢ bedzie w celu przeprowadzenia procedury rekrutacji oraz w zakresie
dziatalnosci dydaktyczno — wychowawczo — opiekuniczej Szkoly Podstawowej nr 3 w Nowogardzie .O$wiadczam, ze wyrazam
zgodg na przetwarzanie danych osobowych podanych we wniosku. O$wiadczam, ze dane w niniejszym wniosku sa zgodne ze stanem
faktycznym i jestem $wiadoma/y odpowiedzialno$ci karnej za zeznanie nieprawdy. Zobowigzuj¢ si¢ do informowania dyrektora
szkoty o kazdorazowej zmianie powyzszych danych. Zostatam/em pouczonaly o prawie wgladu do moich danych oraz ich zmiany.
Wyrazam zgod¢ na publikacje zdje¢ dziecka z imprez i uroczystosci szkolnych na stronach internetowych promujacych placéwke.

(data, czytelny podpis rodzica)

Liczba punktow .............
Decyzja komisji rekrutacyjnej: przyjeto/nie przyjeto

Podpisy cztonkéow komisji: Dyrektor placowki:
Przewodniczacy komisji .............c.oeeuene.
Cztonek KOmisji .....o.ovvvviiiiiiiiniiininn,
Cztonek KOmisji .....ovveeiiiiniiiiiiinn,



Adres zamieszkania

OSWIADCZENIE

Oswiadczam, ze

1. Moja rodzina jest/nie jest* wielodzietna (rodzina wielodzietna oznacza rodzing wychowujaca troje i wiecej dzieci)
2. Samotnie wychowuj¢ dziecko:tak/nie*

4. Dziecko zamieszkujace na terenie obejmujacym obwdd placowki:tak/nie*

3. Dziecko posiada rodzenstwo, ktore ksztatci sie¢ w SP nr 3 Nowogard :tak/nie*

4. W obwodzie szkoty mieszkaja krewni dziecka wspierajacy rodzicow w zapewnieniu mu nalezytej opieki: tak/nie*

Jestem §wiadomy odpowiedzialnos$ci karnej za ztozenie fatszywego oswiadczenia.

(data i czytelny podpis rodzica )

*Niepotrzebne skresli¢



9

2023/2024

OSWIADCZENIE POTWIERDZENIA WOLI PRZYJECIA DO ODDZIALU PRZEDSZKOLNEGO
SP 3 NOWOGARD

Nowogard, dn.24.04.2023r.
dane rodzica/prawnego opiekuna

Adres zamieszkania
OSWIADCZENIE

Potwierdzam wole przyjecia mojego dziecka do oddziatu zerowego w Szkole Podstawowej
nr 3 im. Polskich Olimpijczykow w Nowogardzie
..................................................... imie¢ i nazwisko dziecka
................................................... data i miejsce urodzenia dziecka

Podpis rodzica/prawnego opiekuna



9

2023/2024

DEKLARACJA WOLI KONTYNUOWANIA PRZEZ DZIECKO (5 latek ) EDUKACJI PRZEDSZKOLNEJ
SP 3 NOWOGARD

Nowogard, dn.22.02.2023
dane rodzica/prawnego opiekuna

Adres zamieszkania
OSWIADCZENIE

Potwierdzam wol¢ kontynuowania przez dziecko edukacji przedszkolnej
w Szkole Podstawowej nr 3 im. Polskich Olimpijczykow w Nowogardzie
..................................................... imi¢ i nazwisko dziecka
................................................... data 1 miejsce urodzenia dziecka



