Szkoła Podstawowa

im. Marii Konopnickiej w Kiełkowie 


39 – 320 Przecław, Kiełków 57a
Gmina Przecław, powiat mielecki, województwo podkarpackie

                      tel. 017 5813123           
       mail: sp_kielkow@poczta.onet.pl          
 https://spkielkow.edupage.org 

DEKLARACJA CHĘCI 
RODZICÓW / PRAWNYCH OPIEKUNÓW DZIECKA, W SPRAWIE UZYSKANIA OPIEKI NAD DZIECKIEM
W ODDZIALE PRZEDSZKOLNYM / PRZEDSZKOLU W SZKOLE PODSTAWOWEJ                                                                         IM. MARII KONOPNICKIEJ W KIEŁKOWIE 
                                                                                                     Kiełków, dnia: ……. …….. …………. rok.

                                                                                                                                                       / miejscowość, data złożenia deklaracji chęci /     
Jeżeli zostanie wypełniona pierwsza część oświadczenia, nie należy wypełniać drugiej jego części.

Pierwsza część.

☐    Oświadczam, że nie spełniam kryterium objęcia mojego dziecka …………………………………………..…….

                                                                                                                                                                           / imię i nazwisko dziecka /
opieką w oddziale przedszkolnym / przedszkolu* i tym samym nie wyrażam chęci uzyskania opieki nad moim dzieckiem.  
……………………..………………                       …………………………………………………………………..
              /miejscowość, data /                                                                                                 podpis obojga rodziców / opiekunów prawnych /
Druga część.
☐    Oświadczam, że spełniam kryterium objęcia mojego dziecka …………………………………………..…………
                                                                                                                                                                           / imię i nazwisko dziecka /
opieką w oddziale przedszkolnym / przedszkolu* i tym samym wyrażam chęć uzyskania opieki nad moim dzieckiem.  
……………………..………………                       …………………………………………………………………..

              /miejscowość, data /                                                                                                 podpis obojga rodziców / opiekunów prawnych /

Proszę wypełnić pozostałą część „deklaracji chęci”.
*niepotrzebne skreślić                                              
	………………………………………………….…………………..………..
……………………………………………….………………………………
/ imiona i nazwisko/a rodziców – prawnych opiekunów
podmiot sprawujący pieczę zastępczą /  **
	…………………………………….………………………

                                                   / rejestracja dokumentu /



	………………………………….……………………………………………
	

	
	Sz. P.

Agata Trawczyńska
Dyrektor Szkoły Podstawowej

im. Marii Konopnickiej w Kiełkowie


	………………….…………………….………………………………………

/adres miejsca zamieszkania
rodziców – prawnych opiekunów oraz kandydata / **
	

	……………………….…………………...……………………………………
/ numery telefonów rodziców – prawnych opiekunów / **
	

	…………………………………………………….……………………………….

…………….………………………………..……………………………………..

/adres poczty elektronicznej rodziców – prawnych opiekunów/ **
	


Miejsce pracy rodziców:
1. ………………………………………………………………………………………………………………………………………

/ należy wpisać miejsce pracy / **

2. ………………………………………………………………………………………………………………………………………

/ należy wpisać miejsce pracy / **

Okres objęcia dziecka opieką: …………………………………………………………………………………..……….
/ należy wpisać konkretną datę / planowany okres objęcia dziecka opieką od kiedy – do kiedy / **
Czas pobytu dziecka: 
	Dzień tygodnia
	Deklarowany czas pobytu (od – do)

	Poniedziałek …………………………………..
	………………………………………….

	Wtorek …………………………………………
	………………………………………….

	Środa ………………………………………….
	………………………………………….

	Czwartek ………………………………………
	………………………………………….

	Piątek ………………………………………….
	………………………………………….


* niepotrzebne skreślić                                              

  **należy wypełnić wszystkie pola
……………………..………………                       …………………………………………………………………..

              /miejscowość, data /                                                                                                 podpis obojga rodziców / opiekunów prawnych
1. Złożenie niniejszej deklaracji nie jest równoznaczne z przyjęciem dziecka i zapewnieniem opieki w przedszkolu / oddziale przedszkolnym*
2. Państwa deklaracje, będą weryfikowane w związku z ograniczoną liczbą miejsc, wynikającą z konieczności zapewnienia bezpiecznych warunków pobytu w przedszkolu.

3. Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych zawartych w niniejszej deklaracji dla celów związanych z rekrutacją do oddziału przedszkolnego zgodnie z ustawą z dnia 10 maja 2018 roku o ochronie danych osobowych (tekst jednolity Dz. U. 2018, poz. 1000 z późniejszymi zmianami).                                                                                    
                                                                               .…………….....…………………………………..……………………………….
    ….………….……………………………………..……………………………….

                                                                                                         / czytelny podpis osób składających deklarację chęci – rodziców / prawnych opiekunów / 
    * niepotrzebne skreślić                                              

