DEKLARACJA KONTYNUACJI EDUKACJI W ODDZIALE PRZEDSZKOLNYM 

W …………………………………..
Deklaruję kontynuację edukacji w oddziale przedszkolnym  
………………………………………………………………………………………………………………………
(imiona i nazwisko dziecka)*

 Adres zamieszkania*  ………………………………………………………………………………………...

……………………………………………………………………………………………………………………….

Czy dziecko jest stale lub tymczasowo zameldowane pod podanym adresem zamieszkania? TAK/NIE

NUMERY TELEFONÓW KONTAKTOWYCH*(pole obowiązkowe)
MATKA      …………………………………                   ………………………………………........

                     (tel. domowy i służbowy)                            (numer telefonu komórkowego)
OJCIEC     …………………………………                    ……………………………………...........
                   ( tel. domowy i służbowy)                              (numer telefonu komórkowego)

Tel. do innej osoby, którą można powiadomić w razie wypadku dziecka lub jego choroby

Inne: ……………………………………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………..
II. DODATKOWE WAŻNE INFORMACJE O DZIECKU: (stałe choroby, wady rozwojowe, alergie, orzeczenie o stopniu niepełnosprawności itp.)

………………………………………………………………………………….…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….

……………………………………………………………………………………………………………………….

……………………………………………………………………………………………………………………….

III. ZOBOWIĄZUJĘ SIĘ DO:
· Podawania do wiadomości szkoły jakichkolwiek zmian w podanych wyżej informacjach.

· Odbierania dziecka z przedszkola osobiście lub przez osobę upoważnioną na piśmie 

· Przyprowadzania do przedszkola tylko zdrowego dziecka.

· Uczestniczenia w zebraniach rodziców.

Świadomy odpowiedzialności karnej oświadczam, że przedłożone przeze mnie w niniejszej deklaracji informacje są zgodne ze stanem faktycznym.

…………………………. dnia:………………
Podpis  ……………………………………………………
…………………………………………………...                       …………………………………………………

           (Data złożenia deklaracji)                                                                                                           (Podpis osoby przyjmującej)
*gwiazdkami oznaczono pola obowiązkowe do wypełnienia
