FORMULARZ ZGLOSZENIA UDZIALU W PROJEKCIE
,TY te Z mozesz zosta € przedszkolakiem”
Lipiec 2010 .

Data (przyjecia formularza zgloszeniowego) — ciiiiiieiieiie e

Godzina (przyjecia formularza zgloSzeniowego) — .iviviiiiiiiieii e

Dane osoby zgtaszajgcych — rodzicow/opiekunéw

Matka/opiekun prawny Ojciec/opiekun prawny

Imie i nazwisko

Adres zamieszkania

Telefon kontaktowy

Adres e-mail

Dane dziecka

Imie i nazwisko

PESEL

Data urodzenia

Adres zamieszkania

1. Zglaszam uczestnictwo dziecka w udziale w zajeciach przedszkolnych prowadzonych w ramach
projektu , Ty tez mozesz zosta¢ przedszkolakiem”.

2. Oswiadczam, ze zapoznalem/am sie z Regulaminem rekrutacji i zobowigzuje sie do
przestrzegania jego postanowien.

3. Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych na potrzeby projektu zgodnie z zapisami
ustawy z dnia 29 sierpnia 1997r. o ochronie danych osobowych (Dz.U. z 2002 r. Nr 101, poz. 926
Z pozn. zm.).

4. Ja nizej podpisanaly wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych mojego dziecka na
potrzeby projektu zgodnie z zapisami ustawy z dnia 29 sierpnia 1997r. o ochronie danych
osobowych (Dz.U. z 2002 r. Nr 101, poz. 926 z pézn. zm.)

5. Oswiadczam, iz moje dziecko miesci sie w przedziale wiekowym od 3-5 lat.

/Miejscowos¢, data/ /czytelny podpis rodzica/prawnego opiekuna dziecka/
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Dodatkowe informacje o dziecku i jego rodzinie (brane pod uwage przy rekrutacji)
1. Oswiadczenie zatrudnienia obojga rodzicéw/opiekunéw prawnych — prosimy
0 podanie nazwy i adresu zaktadu pracy. W przypadku prowadzenia dziatalnosci

gospodarczej lub gospodarstwa rolnego (pracy domownika w gospodarstwie rolnym)
0 zamieszczenie informacji ponizej.

Matka/OpPIEKUN PraWNY: ... .ccceeiiiieeeeeeee e e e e e e e e e s e e e e e e e e eeeesessnnnnes

OJCIEC/OPIEKUN PIrAWNY: ...ttt s s e e e s e e e e e e e e eeeeeseennnees

2. Oswiadczam, iz dochdd na cztonka rodziny w poprzednim roku podatkowym byt nizszy
niz 800 zt netto.

(data, podpis rodzica/prawnego opiekuna dziecka)

3. Oswiadczam, iz dziecko ubiegajace sie o miejsce w przedszkolu jest niepetnosprawne
(orzeczenie o niepetnosprawnosci).

(data, podpis rodzica/prawnego opiekuna dziecka)

4. Oswiadczam, iz dziecko ubiegajgce sie 0 miejsce w przedszkolu ma rodzenstwo
uczeszczajgce do tego samego Zespotu Placowek Oswiatowych.

(data, podpis rodzica/prawnego opiekuna dziecka)

Imie i nazwisko dziecka: ...............ccccceveenennn.

(data, podpis rodzica/prawnego opiekuna dziecka)

Lp. KRYTERIA PUNKTY WYPELNIA DYREKTOR ZPO
1.  Zatrudnienie obojga rodzicow (w tym praca we 4
wlasnym gospodarstwie rolnym)
2. Dochéd na cztonka rodziny w poprzednim roku 2
podatkowym ponizej 800zt
3. | Dziecko niepetnosprawne 2
4. Rodzenstwo uczeszczajace do tego samego 1
przedszkola
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