/wnioskujacy/

KARTA ZGLOSZENIA DZIECKA DO ZEOBKA ZAKELADOWEGO

1. Dane dziecka:

a)
b)
)
d)
€)

f)

1MI 1 NAZWISKO AZIECKA ......ccvvveiiiie it e e ,
PESEL data Urodzenia .........ccvevveieiiecie e :
Adres zamieszKania dzZieCKa ......... ..o

czy dziecko uczgszczalo juz do  Ztobka (tak/nie)*, nazwa  placowki

jezeli tak: :liczba oséb........ s WICK .
dziecko posiada rodzenstwo w danym ztobku (tak/nie)*.

2. Informacje o stanie zdrowia:

a)
b)

c)
d)
e)
f)
9)

dziecko urodzone w porodzie: przedwczesnym, o czasie, po terminie* uzyskato liczbg
PUNKEOW WE APZAL ...evieiiieirieeereesieeeiteestee et e stesssbe e saeessbeesbesssbeesbeeasbeesbeesnbeesbeesnbeenbeeannaens :
odzywianie:

= MIEKO (JAKIE) ..
- ograniczenia POKArMOWE, TIELY........cccveviiieieeiesre et sre e
przebyte choroby zakaZne 1 INNE ...........cooiiiiiiiiiee e
POLYLY W SZPItalu — Z POWOAU ....ocvveiiiieceic sttt :
dziecko pod stala opieka lekarska — Z POWOAU ........c.cceiiriiiiiiiiiiiieee e ,
zalecenia lekarskie ...

czy dziecko posiada/ nie posiada orzeczenia o niepetnosprawnosci,,

JeZeli tak, t0 JAKIC....cevuiieiiieiiee et et

3. Dane rodzicéw/opiekunow prawnych:

a)
b)
c)
d)
e)
f)
9)

AArES ZAMIESZKANIA . ..ottt e et ,

imig 1 nazwisko matki/opiekuna PraWnego ...........ccccerririieiiiinie e
numer PESEL

imig 1 nazwisko ojca/opiekuna PraWNEQO. .........cccvvreerrrrrierreirieree e
numer PESEL

telefony kontaktowe ......................
e—mail ... do dyspozycji ztobka.

4. Dane os6b upowaznionych do odbierania dziecka ze ztobka

L.p. Imig¢ i nazwisko Stopien pokrewienstwa/nr dowodu
osobistego
1.
2.




5. Informacje o zatrudnieniu rodzicow/opiekunéw prawnych

Ojciec/opiekun prawny Matka/opiekun prawny
Miejsce pracy/pobierania nauki* Miejsce pracy/pobierania nauki*
Telefon Telefon
Czas pracy od-do Czas pracy od-do
Pieczatka zaktadu pracy/uczelni Pieczatka zaktadu pracy/uczelni

6. Dodatkowe informacje o dziecku: (stala choroba, wady rozwojowe, alergie)

Uwaga

Podane w zgloszeniu informacje musza by¢ zgodne ze stanem faktycznym i beda wykorzystywane
przez personel ztobka w celu umozliwiania szybkiego kontaktu z rodzicami/opiekunami
prawnymi w wymagajacej tego sytuacji.

W celu odnotowania szczepien ochronnych przy przyjeciu nalezy przedtozy¢ ksiazeczke zdrowia
dziecka do wgladu lub kserokopig karty szczepien.

Wyrazam zgode na przetwarzanie przez Zlobek Zaktadowy i Samorzadowy ,,U$miech Malucha”
Miejskiego Osrodka Pomocy Rodzinie w Kielcach  danych osobowych dziecka, jego
rodzicéw/opiekundéw prawnych oraz osoéb upowaznionych do odbioru dziecka, zawartych w
Karcie Zgtoszenia do wszelkich celow zwiazanych z przyjeciem dziecka do Ztobka, na podstawie
Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r. w
sprawie ochrony osob fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE.

Wyrazam zgodg na umieszczenie danych mojego dziecka (imig i nazwisko) na liScie dzieci
przyjetych do zlobka (badz liscie rezerwowej), ktora bedzie wywieszona na drzwiach
wejsciowych do ztobka, celem poinformowania o wynikach rekrutacji.

KIBICE, ANIA oo it
(podpis ojca/opiekuna i podpis matki/opiekuna)

*wlasciwe podkresli¢



8. Opinia Komisji ds. rekrutacji do Ztobka zaktadowego

9.Decyzja Dyrektora o przyjeciu dziecka do Ztobka
Dziecko zostato przyjete od dnia.......................

Dziecko nie zostato przyjete Z powodu .........cooiiiiiiiii

Kielce, dnia ..o
podpis Dyrektora



