ZAtACZNIK NR 1
do Zasad rekrutacji
na rok szkolny 2025/2026

DEKLARACJA KONTYNUACJI EDUKACJI
w Publicznym Przedszkolu Nr 1 ,,Bajka” w Garwolinie
w roku szkolnym 2025/2026

Deklaruje kontynuacje edukacji w Publicznym Przedszkolu nr 1 ,Bajka” mojego dziecka:

PESEL Imie Drugie imie Nazwisko
Data urodzenia Miejsce urodzenia
Rok miesigc  dzien

Adres zameldowania dziecka

Ulica nrdomu nr lokalu
Kod Miejscowosé Telef. domowy
Wojewédztwo Powiat Gmina

Adres zamieszkania dziecka

Ulica nrdomu nr lokalu
Kod Miejscowosé Telef. domowy
Wojewodztwo Powiat Gmina

Dane rodzicow/opiekunow:

MATKA: Imie Nazwisko Telefony kontaktowe

OJCIEC: Imie Nazwisko Telefony kontaktowe




Pobyt dziecka w przedszkolu z uwzglednieniem godzin realizacji podstawy programowej 8.00 — 13.00;

i liczby positkéw — .........

Godziny pobytu (z doktadnoscig do petnej godziny)

......................... do .ot N@ e QOdZIN dZiennie

Inne, wazne informacje o dziecku:

Oswiadczenie:

Zobowigzuje sie do terminowego uiszczania optat za pobyt dziecka w przedszkolu oraz przyjmuje do
wiadomosci, iz w wyniku zalegania z optatg bedg naliczane odsetki zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami, a dwukrotne nieuzasadnione spoéznienie sie z odpfatnoscia moze spowodowaéd
skreslenie z listy wychowankow.

Swiadomaly odpowiedzialno$ci za sktadanie nieprawdziwych danych oéwiadczam, ze dane zawarte
w ,Deklaracji kontynuacji edukacji dziecka” sg zgodne z prawdg, co potwierdzam wiasnorecznym
podpisem (podanie nieprawdziwych danych moze spowodowaé skreSlenie dziecka z listy
wychowankéw).

Wyrazam zgode na gromadzenie, przetwarzanie i udostepnianie danych osobowych zawartych
w karcie, w systemach informatycznych przedszkola oraz organéw uprawnionych do nadzoru nad
jednostkami oswiatowymi. Przetwarzanie danych odbywac¢ sie bedzie zgodnie z ustawg
o ochronie danych osobowych ( Dz. U. z 2018 r. poz. 1000 z pézn. zm.).

Wyrazam / nie wyrazam zgody na publikacje zdje¢ dziecka z imprez i uroczystosci przedszkolnych
na stronie internetowej / facebook promujacej placéwke*.

*Wiasciwe podkresli¢

Data: Podpisy rodzicow, opiekundw:

Data przyjecia deklaraciji: Podpis osoby przyjmujgcej deklaracje:



