
 

…........................................... 
Imię i nazwisko wnioskodawcy – rodzica kandydata 

…............................................ 
Adres do korespondencji 

                                                                                          Data wpływu wniosku............................. 

 

 

WNIOSEK O KONTYNUACJĘ WYCHOWANIA PRZEDSZKOLNEGO DZIECKA 

W ODDZIALE PRZEDSZKOLNYM PRZY SZKOLE PODSTAWOWEJ 

 IM. 11 LISTOPADA W ZAWADZIE 

W ROKU SZKOLNYM 2021/2022 

 

 

1. Dane dziecka: 

 

Imię i nazwisko dziecka 

 

 

Data i miejsce urodzenia 

 

 

PESEL dziecka 

 

 

Adres zamieszkania 

 

 

 

2. Deklarowany czas pobytu dziecka w przedszkolu: 

 

Godziny pobytu dziecka w placówce: od …............ do …............     Liczba godzin …............ 

 

3. Dane rodziców/opiekunów dziecka: 

 

 Matka/opiekun prawny 

 

Ojciec/opiekun prawny 

Nazwisko 

 

  

Imię 

 

  

Adres zamieszkania rodziców 

 

  

Telefon kontaktowy 

 

  

Adres e – mail 

 

  

Pracujących zawodowo 

 

TAK NIE TAK NIE 

Pracujących we własnym 

gospodarstwie rolnym 

TAK NIE TAK NIE 

Niepracujących 

 

TAK NIE TAK NIE 



 

II. Dodatkowe informacje 

 

Godziny pobytu dziecka 

w przedszkolu …………………………………. 

 

 KOSZT POSIŁKÓW: 

 

Koszt posiłków wynosi: 

– śniadanie – 1,50 zł 

– obiad – 4,00 zł 

 

Opłat za żywienie należy dokonywać do 15. każdego miesiąca. 

 

W razie nieobecności dzieci obiady są zawsze odliczane, natomiast śniadania odliczamy podczas 

nieobecności powyżej trzech dni. 

 

STAN ZDROWIA DZIECKA – DIETA 

 

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

 

 


