Zatacznik 1 do Regulaminu Rekrutacji Dzieci do Samorzadowego Ztobka w Jedliczu

KARTA ZGLOSZENIA DZIECKA

DO SAMORZADOWEGO ZLOBKA W JEDLICZU

1. DANE DZIECKA

Imie

Nazwisko

PESEL

Data i miejsce
urodzenia

Miejsce zamieszkania

2.DANE RODZICOW / OPIEKUNOW PRAWNYCH
a) matki / opiekuna prawnego

Imie

Nazwisko

PESEL

Miejsce
zamieszkania

telefon

e-mail

Miejsce pracy z
numerem telefonu

b) ojca/ opiekuna prawnego

Imig

Nazwisko

PESEL

Miejsce
zamieszkania

telefon

e-mail

Miejsce pracy z
numerem telefonu




3. WAZNE INFORMACJE O DZIECKU

Niepetnosprawnosé O TAK 0 NIE

Jezeli tak, to prosze zalgczy¢ kserokopie orzeczenia o niepelnosprawnosci, wraz
z zaswiadczeniem lekarskim o braku przeciwwskazan uczeszczania do Ztobka

Choroby stale [0 TAK ] NIE
JEZEli 1Ak 10 JAKIE? ... ... oo v ie et e et e et e et e e et e et e e e et e e e

Wady rozwojowe [0 TAK ] NIE
Jezeli tak, 10 JAKIE? .............ccvuiie oo ot e ettt e et e et e et e e et e e e e s

Alergie O TAK [0 NIE

JEZEli 1Ak, 10 A CO?P ...oovven e e et e e e e e e e e e e et e e e e e

Przyjmowane leki [0 TAK ] NIE
Jezeli tak, 10 JAKIE? ... .......ccooiii it i e et e et e e e e e e e

Ey—— DTAKDNIE

zakazne JEZELI 1AK, 10 MU CO? ...ooveov e e e e e e e e e e et e e e e e e e e e e

4. Planowany dzien rozpoczecia uczeszczania do Samorzadowego Zlobka w Jedliczu

(Data)

(miejscowos¢ ,data , czytelne podpisy rodzicéw /opiekundéw prawnych )



Do karty zgloszenia zatgczam/y:

Kryterium

Dokument

Tak/nie

Rodzic/ opiekun bezrobotny.

Za$wiadczenie z PUP

Rodzic/opiekun bierny zawodowo.

Pisemne o$wiadczenie rodzica/opiekuna

Rodzic, ktory przerwat karier¢ zawodowsg ze wzgledu na
urodzenie dziecka.

Pisemne o$wiadczenie rodzica

Rodzic/ opiekun opiekujacy si¢ dzieckiem do lat 3,
ktoéremu w okresie opieki nad dzieckiem konczy si¢
umowa o pracg.

Zaswiadczenie z zakladu pracy Iub pisemne
o$wiadczenie rodzica/ opiekuna

Rodzic/opiekun samotnie wychowujacy dziecko w
rozumieniu art. 50 ust. 5 Ustawy o opiece nad dzie¢mi w
wieku do lat 3.

Dokument stwierdzajacy samotne
rodzicielstwo (wyrok sgdu rodzinnego,
zaswiadczenie o $§wiadczeniu z funduszu
alimentacyjnego, o§wiadczenie o samotnym
rodzicielstwie lub inny dokument).

Rodzic/ opiekun z niepetnosprawnoscig, wobec ktorego
orzeczono znaczny, umiarkowany badz lekki stopien
niepelnosprawnos$ci badz catkowitg niezdolnos$¢ do
samodzielnej egzystencji na podstawie odrgbnych
przepisow.

Kserokopia dokumentu stwierdzajgcego
niepetnosprawnos¢.

Dziecko z orzeczong niepelnosprawno$cia, ktoremu
ztobek moze zapewnié¢ prawidtowe warunki do opieki,
rozwoju i bezpieczenstwa.

Kserokopia dokumentu stwierdzajgcego
niepetnosprawnos¢.

Rodzice/opiekunowie pracuja lub uczg sig.

Zaswiadczenia z zakladu pracy lub z uczelni
lub szkoty Iub wydruk z CEIDG o
dzialalno$ci gospodarczej.

Dziecko, ktoérego wniosek dotyczy pochodzi z rodziny
wielodzietnej (3 i wigcej dzieci).

Pisemne o$wiadczenie rodzica/ opiekuna

Dziecko, ktérego wniosek dotyczy ma rodzenstwo, ktore
uczeszeza do ztobka.

Pisemne o$wiadczenie rodzica/ opiekuna







