.....................................................................................

Imię i Nazwisko wnioskodawcy - rodzica (opiekuna) kandydata

.....................................................................................

.....................................................................................

Adres do korespondencji w sprawach rekrutacji

Pan Piotr Michalak
Dyrektor Przedszkola

przy Zespole Szkół im. Jana Pawła II
w Zasutowie
Wniosek o przyjęcie dziecka do publicznego
oddziału przedszkolnego przy Zespole Szkół im. Jana Pawła II w Zasutowie
I. Dane osobowe kandydata i rodziców (opiekunów) 
	1


	 Imię i Nazwisko kandydata


	

	2


	 Data i miejsce urodzenia kandydata


	

	3


	 PESEL kandydata

w przypadku braku PESEL serię i numer paszportu lub innego dokumentu potwierdzającego tożsamość
	

	4


	 Imię/Imiona i nazwiska rodziców kandydata
	 Matki


	

	
	 
	 Ojca


	

	5
	 Adres miejsca zamieszkania

rodziców i kandydata
	 Kod pocztowy
	 

	
	
	 Miejscowość


	

	
	 
	 Ulica, numer domu/mieszkania
	

	6


	 Adres poczty elektronicznej 

i numery telefonów rodziców kandydata - o ile je posiadają
	Matki


	Tel. do kontaktu
	

	
	 
	
	e-mail
	

	
	 
	 Ojca

 
	 Tel. do kontaktu


	

	
	 
	
	 e-mail 
	


II.
Informacja o spełnianiu kryteriów określonych w ustawie o systemie oświaty 
i załącznikach do wniosku potwierdzających ich spełnianie

	L.p.

	 Kryterium

	 Dokument potwierdzający spełnianie kryterium

	 Zgłoszenie kryterium
do oceny Tak*)


	1

	Wielodzietność rodziny kandydata
	Oświadczenie o wielodzietności rodziny kandydata


	


	2

	Niepełnosprawność kandydata
	Orzeczenie o potrzebie kształcenia specjalnego 
	

	3

	Niepełnosprawność 

jednego z rodziców kandydata
	 Oświadczenie o niepełnosprawności 
lub o stopniu niepełnosprawności 
	

	4

	Niepełnosprawność 

obojga rodziców kandydata
	 Oświadczenie o niepełnosprawności 
lub o stopniu niepełnosprawności 
	

	5

	Niepełnosprawność 

rodzeństwa kandydata 


	Orzeczenie o niepełnosprawności lub 
o stopniu niepełnosprawności lub orzeczenie równoważne


	

	6

	Samotne wychowywanie kandydata w rodzinie
	Oświadczenie o samotnym wychowywaniu dziecka 
	

	7
	Objęcie kandydata pieczą zastępczą
	Dokument poświadczający objęcie dziecka pieczą zastępczą


	


*)
Jeżeli chcemy, aby komisja rekrutacyjna wzięła pod uwagę spełnianie danego kryterium, w kolumnie czwartej przy sformułowaniu kryterium, proszę napisać TAK 
III.
Informacja o spełnianiu kryteriów ustalonych przez dyrektora w uzgodnieniu 
z burmistrzem Gminy Nekla
	L.p.

	 Kryterium

	 Zgłoszenie kryterium do oceny Tak*


	1

	Rodzice/prawni opiekunowie kandydata pracują, studiują w trybie stacjonarnym lub prowadzą działalność gospodarczą
	

	2

	 Uczęszczanie rodzeństwa kandydata do tego przedszkola

	

	3

	Zdeklarowanie przez rodziców/prawnych opiekunów kandydata korzystania przez niego z pełnej oferty przedszkola tj. bezpłatnego nauczania, wychowania, opieki i posiłków (po czasie realizacji podstawy programowej w wymiarze 5 godzin) powyżej 8 godzin dziennie 

	

	4

	 Zdeklarowanie przez rodziców/prawnych opiekunów kandydata korzystania przez niego z pełnej oferty przedszkola tj. bezpłatnego nauczania, wychowania, opieki i posiłków (po czasie realizacji podstawy programowej w wymiarze 5 godzin) do 8 godzin dziennie

	


*)
Jeżeli chcemy, aby komisja rekrutacyjna wzięła pod uwagę spełnianie danego kryterium, w kolumnie trzeciej tego kryterium, proszę napisać TAK i dołączyć do wniosku oświadczenie potwierdzające spełnianie tego kryterium

1.
Zgodnie z art. 6 u.s.o., spełnianie przez kandydata kryteriów określonych przez dyrektora w uzgodnieniu z organem prowadzącym jest potwierdzane oświadczeniami.

2.
Do wniosku dołączam oświadczenia o spełnianiu kryteriów wymienionych w punkcie ............



.........................
......................................................................





Data
             
   Czytelny podpis rodziców/opiekunów kandydata
