KARTA ZGLOSZENIA DZIECKA DO SWIETLICY SZKOLNEJ
ZSP SP14 W WISLE WIELKIEJ na rok szkolny 2017/18

I. DANE OSOBOWE
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choroby przewlekte, wskazania, przeciwwskazania poradni specjalistycznych, orzeczenia Poradni Psychologiczno-Pedagogicznej

I1l. ZAINTERESOWANIA LUB UZDOLNIENIA DZIECKA ....coeeieeii ittt e e e e e e e e e neannes

(instytucje kulturalne, szkoty artystyczne, do ktérych dziecko uczeszcza na zajecia)

IV. KORZYSTANIE Z OBIADOW W SZKOLE (prosze podkreslié):  TAK NIE

V. Informacje o rodzicach/opiekunach
1.0jciec/opiekun
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2. Matka/ opiekunka
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VI. Rodzina

e pehlna

e niepetna

e wielodzietna

e zastepcza
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VII. INFORMACJE O ODBIERANIU DZIECKA ZE SWIETLICY

Czas pobytu dziecka w swietlicy
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Do odbioru dziecka ze swietlicy UPOWAZNIAM:

imie i nazwisko miejsce zamieszkania nr dowodu osobistego nr telefonu

Imlelnazmskomlejscezamleszkama ...................................... nr dOWOdu OSObIStego ................. nr t elefonu .....
Imlelnaz\mskomlejscezamleszkama ...................................... m dOWOdu OSObIStego ................. m telefonu ......
Imlelnaz\mskomlejscezamleszkama ...................................... m dOWOdu OSObIStego ................. m telefonu .....

W przypadku zgody na samodzielny powrét dziecka do domu, rodzice/opiekunowie zobowigzani sg napisa¢ (ponizej)

PISEMNE OSWIAACZENIE ... . it s

numer i seria dowodu osobistego podpis rodzicow/opiekunéw

OSWIADCZENIE: podane informacje w niniejszej karcie sg zgodne ze stanem faktycznym, zobowigzuje sie do

aktualizowania powyzszych danych.

OSWIADCZENIE: Zapoznatem/am sie z ,Regulaminem rekrutaciji do $wietlicy szkolnej ZSP SP 14 w Wisle Wielkiej na

rok szk. 2017/2018” oraz ,’"Regulaminem sSwietlicy szkolnej”, przyjatem/am do wiadomosci.

Wista WielKa, AN ..ccoocviieviiieeiee s
Podpis rodzicéw/opiekunéw
DECYZJA KOMISJI  KWALIFIKACYJNEJ
Na posiedzeniu w dniU...................... zakwalifikowano - nie zakwalifikowano dziecko/a do swietlicy szkolnej

Uzasadnienie nie zakwalifikowania:

e brak miejsc,
e inne powody

Podpis przewodniczgcego komisji Podpisy cztonkéw komis;ji

Informujemy, ze powyzsze dane przyczynig sie do zapewnienia dobrej opieki nad dzieckiem i zwiekszenia jego bezpieczerstwa w $wietlicy.



