Wniosek o przyjęcie dziecka do Przedszkola nr ……. w Nisku
 w okresie letnim
Wnoszę o przyjęcie dziecka do Przedszkola nr ……  w Nisku na miesiąc                          ……………. 2025 r. 
1. Informacje o dziecku
	Imię i nazwisko
	

	Data urodzenia
	

	PESEL
	

	Adres zamieszkania
	


2. Informacje o rodzicach/opiekunach
	
	Dane matki/opiekunki
	Dane ojca/opiekuna

	Imię i nazwisko
	
	

	Adres zamieszkania
	
	

	Telefon kontaktowy
	
	


3. Dziecko uczęszcza w roku szkolnym 2025/2026 do oddziału przedszkolnego/przedszkola ……………………………………………………………

4. Deklaracja
a. Deklaruję pobyt dziecka w przedszkolu w godzinach od ………………………                do ………………………  

5. Dodatkowe informacje o dziecku
Ważne zdaniem rodziców:

a) informacje zdrowotne
…………………………………………………………………………………………
b) informacje o żywieniu

…………………………………………………………………………………………
c) inne informacje o dziecku
…………………………………………………………………………………………
6. Osoby upoważnione do odbioru dziecka
	Lp.
	Imię i nazwisko
	Stopień pokrewieństwa
	Nr dowodu osobistego

	1. 
	
	
	

	2. 
	
	
	

	3. 
	
	
	


7. Zobowiązanie rodziców/opiekunów
Zobowiązuję się do:

· przyprowadzania i odbierania dziecka osobiście lub przez upoważnione osoby zgodnie ze złożonym wnioskiem i zadeklarowanymi godzinami 

· uiszczenia opłaty za pobyt w przedszkolu do 15 każdego miesiąca w wysokości zgodnej z otrzymaną notą/fakturą na wskazany przez Przedszkole rachunek bankowy 
· przestrzegania postanowień statutu placówki.
8. Klauzula informacyjna RODO

 OŚWIADCZENIE

O ZAPOZNANIU SIĘ Z INFORMACJĄ DOTYCZĄCĄ PRZETWARZANIA DANYCH OSOBOWYCH WYCHOWANKÓW PRZEDSZKOLA NR…….. W NISKU
Jako rodzic/opiekun prawny uprawniony do składania oświadczeń dotyczących mojego 

dziecka ....................................................................................................................................

                                                          (imię i nazwisko dziecka)

Oświadczam, że w dn. ............................................ zapoznałam/-em się z treścią informacji dotyczącej przetwarzania danych osobowych wychowanków Przedszkola nr  …..w Nisku (dostępnej na stronie internetowej placówki i w siedzibie przedszkola)
                              ....................................................................

                                                                                    ( czytelny podpis rodzica/opiekuna dziecka)

ZGODA

NA ROZPOWSZECHNIANIE INFORMACJI NT. DZIECKA, W TYM JEGO WIZERUNKU

W CELACH ZWIĄZANYCH Z PROMOCJĄ PRZEDSZKOLA
Jako rodzic/opiekun prawny uprawniony do składania oświadczeń dotyczących mojego 

dziecka ....................................................................................................................................

                                                                                                       (imię i nazwisko dziecka)

Wyrażam/nie wyrażam (niepotrzebne skreślić) zgody na przetwarzanie danych osobowych mojego dziecka takich jak imię i nazwisko, grupa, do której uczęszcza moje dziecko, informacji o wydarzeniach, przedsięwzięciach, w których brało lub będzie brało udział (np. konkursy, zawody sportowe), informacji o jego sukcesach, w tym także wizerunku mojego dziecka, czyli fotografii i nagrań, na których będzie możliwa identyfikacja mojego dziecka. Dane będą przetwarzane wyłącznie w celach związanych z promocją Przedszkola, także poprzez ich udostępnienie, rozpowszechnienie w następującej formie:

· zamieszczenie informacji na tablicach informacyjnych Przedszkola

· umieszczenie informacji w naszej gazetce/kronice

· zamieszczenie informacji na naszych oficjalnych stronach internetowych

· przekazywanie informacji, w tym zdjęć i filmów o najważniejszych wydarzeniach   z życia przedszkola
....................................................................

                                                                                                                                           ( czytelny podpis rodzica/opiekuna dziecka)
                                                                                                                ………………………………                                           …………………………………….
(miejscowość , data)                                                                               (czytelny podpis matki/opiekunki
                                                                                                      (czytelny podpis ojca/opiekuna)

