
 

WNIOSEK O PRZYJĘCIE 

 do Przedszkola Samorządowego nr 2 w Kamieńcu Ząbkowickim 

rok szkolny 2020/2021 

 

Wnoszę o przyjęcie do ………………………………………………………………………. 

      wpisać nazwę przedszkola 

 

I. Dane kandydata: 

Imię ………………………………………… Nazwisko ………………..………………… 

 

Data urodzenia …………………… PESEL 

 

Jeżeli kandydat nie posiada numeru PESEL, seria i numer paszportu lub innego 

dokumentu potwierdzającego tożsamość …………………….………………………………… 

 

Adres zamieszkania: kod poczt. ….-………. miejscowość ……………………………………. 

Ulica …………………………………………………………………. nr ……………. m ……. 

 

II. Dane rodziców: 

Matka 

Imiona ……………………………………… Nazwisko …………..………..………………… 

Adres zamieszkania: kod poczt. ….-………. miejscowość ……………………………………. 

Ulica …………………………………………………………………. nr ……………. m ……. 

Adres poczty elektronicznej ……………………………………………………………………. 

Numer telefonu ………………………………………………………………………………… 

 

Ojciec 

Imiona ……………………………………… Nazwisko …………..………..………………… 

Adres zamieszkania: kod poczt. ….-………. miejscowość ……………………………………. 

Ulica …………………………………………………………………. nr ……………. m ……. 

Adres poczty elektronicznej ……………………………………………………………………. 

Numer telefonu ………………………………………………………………………………… 

 

III. Określenie kolejności wybranych przedszkoli (od najbardziej do najmniej 

preferowanych ) 

1. ……………………………. 2. ……………………………..  3. ………………………... 

 

Oświadczamy, iż dane w niniejszym wniosku są zgodne ze stanem faktycznym.  

………………………………….. 

podpis rodzica/prawnego opiekuna 

Data …………………………… 

           



 

 

Załączniki do wniosku (dokumenty niezbędne do potwierdzenia spełniania kryteriów) : 

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

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

 

 

 

Adnotacje komisji rekrutacyjnej: 

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

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

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Załącznik do wniosku o przyjęcie 

do Przedszkola Samorządowego nr 2 w Kamieńcu Ząbkowickim 

 

1. Drugie imię dziecka ……………………………………………………………… 

 

2. Miejsce urodzenia kandydata ……………………………………………………………… 

 

3. Nazwa i adres szkoły obwodowej ……………………………………………………………… 

4. Istotne informacje o stanie zdrowia 

dziecka, stosowanej diecie, a także 

rozwoju psychofizycznego ……………………………………………………………… 

 

5. 

Deklarowany czas dziennego 

pobytu dziecka w przedszkolu  

 

……….   – od godz. ………… do godz. ………… 

(z dokładnością do 0,5 godz.) 

 

6. 

Deklaracja korzystania z  posiłków 

podczas pobytu dziecka w 

przedszkolu   tak / nie* 

 

7. 

Czy dziecko jest pod opieką 

poradni specjalistycznej? – Jeśli 

tak, to jakiej ……………………………………………………………… 

 

 

INFORMACJE DODATKOWE O DZIECKU    
Kryteria brane pod uwagę w I etapie 

rekrutacyjnym 
(wpisać tak lub nie) liczba punktów (wypełnia 

komisja rekrutacyjna) 

wielodzietność rodziny kandydata   

niepełnosprawność kandydata   

niepełnosprawność jednego z rodziców kandydata   

niepełnosprawność obojga rodziców kandydata   

niepełnosprawność rodzeństwa kandydata   

samotne wychowywanie kandydata w rodzinie   

objęcie kandydata pieczą zastępczą   

Kryteria brane pod uwagę w II etapie 

rekrutacyjnym 
(wpisać tak lub nie) liczba punktów (wypełnia 

komisja rekrutacyjna) 

zatrudnienie rodziców (opiekunów prawnych), 

prowadzenie przez nich działalności gospodarczej 

lub rolniczej albo pobieranie przez nich nauki w 

trybie dziennym 

  

zadeklarowany przez rodziców (opiekunów 

prawnych) kandydata czas korzystania z pełnej 

oferty przedszkola 

  

rodzeństwo dziecka (brat/siostra mieszkający 

wspólnie z kandydatem), które kontynuować 

będzie edukację przedszkolną w przedszkolu 

  

 

………………………………….. 

podpis rodzica/prawnego opiekuna 

Data …………………………… 

*niepotrzebne skreślić 

 

 



 

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

Imię i nazwisko matki/ opiekunki                                                                                                                             (miejscowość, data) 

…………………………………. 

Adres 

…………………………………. 

Imię i nazwisko  ojca/ opiekuna     

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

  Adres 

 

                                                                                                                                              

OŚWIADCZENIE o wielodzietności rodziny* 

 

 

 

 

Oświadczam, że w skład mojej rodziny wchodzą dzieci: 

 

1……………………………………………………………………………………….. 

                                              (imię i nazwisko, rok urodzenia szkoła/ uczelnia***) 

 

2………………………………………………………………………………………. 

 

3………………………………………………………………………………………. 

 

4……………………………………………………………………………………….. 

 

5……………………………………………………………………………………….. 

 

 

 

Jestem świadomy odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia. 

 

 

 

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

Podpis rodzica /opiekuna                                                                                           Podpis rodzica/opiekuna 

 

 

 

*rodzina składająca się z co najmniej trojga dzieci pozostających na utrzymaniu rodziców w wieku do ukończenia 25 roku życia, a także 

dziecko, które ukończyło 25 rok życia legitymujące się orzeczeniem o znacznym stopniu niepełnosprawności, jeżeli w związku z tą 

niepełnosprawnością rodzinie przysługuje świadczenie pielęgnacyjne; do członków rodziny nie zalicza się dziecka pozostającego pod opieką 

opiekuna prawnego, dziecka pozostającego w związku małżeńskim, a także pełnoletniego dziecka posiadającego własne dziecko. 

**należy wpisać rodzaj i nazwę szkoły lub uczelni dla dzieci powyżej 16 roku życia 



 

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

Imię i nazwisko rodzica/ opiekuna prawnego                                                                                                      (miejscowość, data) 

…………………………………. 

Adres 

 

 

 

 

 

OŚWIADCZENIE o samotnym wychowywaniu dziecka  

oraz niewychowywaniu żadnego dziecka wspólnie z jego rodzicem* 

    

 

 

Ja niżej podpisana/y……………………………………………………………………… 

                                                                                   ( imię i nazwisko) 

 

oświadczam, że jestem matką
**

/opiekunką** /ojcem
**

/ opiekunem
**

 samotnie 

wychowującą/cym dziecko i nie wychowuje żadnego dziecka z jego ojcem
**

/opiekunem
**

/ 

matką
**

/ opiekunką
**   

rodzicem. 

 

 

 

Jestem świadomy odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia. 

 

 

 

 

                                                                                                           ……………………………………………… 

 

                                                                                                                                                       Podpis matki/opiekunki/ ojca /opiekuna 

 

 

* dołącza się prawomocny wyrok sądu orzekający rozwód lub separację lub akt zgonu 

** właściwe podkreślić 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Oświadczenie nr 1  
 

 

 

 

 

 

 

 

 

Oświadczenie o zatrudnieniu / lub pobieraniu nauki przez rodzica dziecka (tj. 

kandydata) 
                                                                  (każdy rodzic wypełnia odrębne oświadczenie) 

 

 

Świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia oświadczam, że: 

 

Ja  

............................................................................................................. 
(imię i nazwisko rodzica kandydata) 

 

PESEL: ..................................................... 

 

Zamieszkały/a: ............................................................................................ jestem 

zatrudniony(a) / uczę się w trybie dziennym/prowadzę gospodarstwo rolne/ prowadzę  

działalność gospodarczą*:  

 

.......................................................................................................................................... 

 

.......................................................................................................................................... 
(wpisać miejsce zatrudnienia, pobierania nauki, prowadzenia gospodarstwa rolnego lub prowadzenia działalności gospodarczej)  

 

 

 

 

 

 

*niewłaściwe skreślić  

 

 

 

 

...................................................... 
data i podpis osoby składającej oświadczenie  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

Oświadczenie nr 2 

 
 

 

 

 

 

 

 

Oświadczenie o czasie pobytu dziecka (tj. kandydata) w przedszkolu 

 

 

 

.............................................................. 
(imię i nazwisko rodzica / opiekuna prawnego) 

 

 

........................................... 
(adres zamieszkania)  

 

 

Oświadczam, że: moje dziecko ................................................................. 
                                                                                                   (imię i nazwisko dziecka)  

będzie przebywało w przedszkolu od godz. ...........do godz. ............ tj.:.......godzin dziennie.  

 

 

 

 

 

 

................................................... 
                                                data i podpis osoby składającej oświadczenie  

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Oświadczenie nr 3 

 

 

 

 

 

 

 
 

Oświadczenie dotyczące rodzeństwa dziecka(tj. kandydata) 

 

 

 

............................................ 
(imię i nazwisko rodzica / opiekuna prawnego) 

 

 

........................................... 
(adres zamieszkania)  

 

Świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia oświadczam, że: 

moje dziecko ............................................................................................... 
                                          (imię i nazwisko dziecka/tj. kandydata)  

ma brata / siostrę
*
......................................................................................., 

                                                    (imię i nazwisko rodzeństwa kandydata)
 
 

który/a mieszka wspólnie z kandydatem oraz uczęszcza do niniejszego przedszkola/  

oddziału przedszkolnego
* 
    od dnia ...........       

 

 

 

 

*niewłaściwe skreślić  

 

 

 

 

 

 

....................................................... 
data i podpis osoby składającej oświadczenie  

 

 

 

 

 


