
DEKLARACJA 
o kontynuowaniu wychowania przedszkolnego 

w oddziale przedszkolnym 

Szkoły Podstawowej im. prof. Karola Olszewskiego w Broniszowie 

 

 

1. Dane dziecka: 

Imię i Nazwisko dziecka  

Data i miejsce urodzenia  

PESEL dziecka  

Adres zameldowania  

Adres miejsca zamieszkania  

 

2. Dane rodziców / opiekunów dziecka: 
 

Imię i Nazwisko matki / opiekunki  

Adres miejsca zamieszkania  

Numer telefonu kontaktowego  

e-mail  

 

Imię i Nazwisko ojca/opiekuna  

Adres miejsca zamieszkania  

Numer telefonu kontaktowego  

e-mail  

 

3. Deklarowany pobyt dziecka w placówce: 

1) Godziny pobytu dziecka w placówce: od.….…….….do…………..(*patrz tabela poniżej) 

 

*(od 800  do 1300) – godziny bezpłatne 

  lub (od 700do 1600  tj.  - 5 godzin pobytu bezpłatne + 4 godziny płatne = 9 godzin) 

 

2) Posiłki: śniadanie □ obiad  □  podwieczorek □ 

 

 

4. Dodatkowe dołączone do deklaracji informacje o dziecku ( np. stan zdrowia, 

orzeczenie lub opinia poradni psychologiczno-pedagogicznej, potrzeba 

szczególnej opieki, stosowania diety, zalecenia lekarskie, itp.) 

tak  □   nie □ 

 

5. Deklaracja i oświadczenie 

1) Deklaruję kontynuowanie wychowania przedszkolnego córki / syna 

……………………………………………..……………... w oddziale przedszkolnym 

Szkoły Podstawowej im. prof. Karola Olszewskiego w Broniszowie w roku szkolnym 

20…./20…. . 

 



—————— 
2) Oświadczam, że 

a) niezwłocznie powiadomię dyrektora szkoły o zmianie danych zawartych w deklaracji, 

b) Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych zawartych we wniosku dla celów 

związanych z rekrutacją do oddziału przedszkolnego zgodnie z zapisami art. 6 Rozporządzenia 

Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r. w sprawie ochrony osób 

fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu 

takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/W. 

c) Świadomy/a odpowiedzialności karnej wynikającej z art. 233 ustawy z dnia 6 czerwca 1997r. 

Kodeks Karny (Dz.U. Nr 88 poz. 553 z późn. zmianami) o składaniu fałszywych zeznań 

oświadczam, że powyższe dane są zgodne z prawdą. 

 

 

      ………………......………..…………………………. 

 

Broniszów, dnia …………………….. …….…………………….…………………………..

  

      (czytelny podpis rodziców/prawnych opiekunów) 

 

 
 

 
6. Przyjęcie deklaracji przez dyrektora szkoły 

 

 
………..….…….………………..    …………………………………………….. 
                    (data)           (podpis dyrektora szkoły) 
 


