
 
 

 

 

.....................................                                                   Bielawa, dnia............................................ 

                ( pieczęć ) 

 

Przed wypełnieniem proszę przeczytać całość 

 

 

Uwaga: Kartę wypełniają rodzice lub opiekunowie prawni. 

 

 

Karta zgłoszenia dziecka  

do przedszkola/żłobka „KRASNALEK” 

 

 

 

Proszę o przyjęcie do Niepublicznego Przedszkola/żłobka  „Krasnalek”, mojego dziecka: 

 

Nazwisko i Imię................................................................................................................................ 

Data urodzenia.........................................................., Pesel............................................................. 

Adres zamieszkania dziecka............................................................................................................. 

 

 

I. Dane rodziców/opiekunów dziecka: 

 

Matka: 

 

Imię i nazwisko         ……...................................................................................................................... 

Adres zamieszkania................................................................................................................................ 

Nr dowodu osobistego.......................................................................................................................... 

Telefon do natychmiastowego kontaktu   ............................................................................................ 

e-mail..................................................................................................................................................... 

 

Miejsce pracy 

 

Oświadczam, iż pracuje w..................................................................................................................... 

telefon.................................................................................................................................................... 

 

 

 

 

 



 
 

Ojciec: 

 

Imię i nazwisko...................................................................................................................................... 

Adres zamieszkania............................................................................................................................... 

Nr dowodu osobistego........................................................................................................................... 

Telefon do natychmiastowego kontaktu............................................................................................. 

e-mail.................................................................................................................................................... 

 

Miejsce pracy 

 

Oświadczam, iż pracuje w..................................................................................................................... 

telefon.................................................................................................................................................... 

 

 

II. Dane dotyczące rodziny: 

Rodzeństwo: (proszę wpisać imiona i rok urodzenia) 

 

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

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

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

 

 

III. Dodatkowe informacje o dziecku i rodzinie mogące wpłynąć na funkcjonowanie dziecka w 

przedszkolu ( stan zdrowia , ewentualne potrzeby specjalne itp.) 

 

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

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

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

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

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

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

 

Alergie pokarmowe ( proszę wymienić jakich produktów dziecko nie może spożywać): 

 

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

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

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



 
  

Inne uwagi, propozycje, sugestie 

 

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

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

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

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

 

Wyrażam/ nie wyrażam zgody na uczestnictwo mojego dziecka w zajęciach religii katolickiej. 

 

 

Zobowiązania rodziców/opiekunów dziecka 

W momencie przyjęcia dziecka do przedszkola zobowiązuję się do: 

− przyprowadzania zdrowego dziecka do przedszkola; 

− uczęszczania na zebrania rodziców; 

− przyprowadzania i odbierania dziecka z przedszkola osobiście lub przez osobę do tego 

upoważnioną; 

− systematycznego uiszczania opłat za przedszkole w wyznaczonym terminie; 

− informowania przedszkola o wszelkich zmianach podanych w karcie zgłoszenia 

 

 

 

 

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

 

                                                                   podpis matki             podpis ojca 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

Załącznik nr 1 do karty zgłoszenia dziecka do Przedszkola/żłobka Niepublicznego „Krasnalek”  

 

 

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

Nazwisko i imię matki /opiekunki dziecka 

 

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

Nazwisko i imię ojca /opiekuna dziecka 

 

 

Oświadczenie 

 

Do odbioru z Przedszkola/żłobka „Krasnalek”  

 

dziecka 

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

 

upoważniam/y następujące osoby: 

1 

 

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

imię i nazwisko               miejsce zamieszkania             nr dowodu osobistego              nr telefonu 

2 

 

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

imię i nazwisko            miejsce zamieszkania             nr dowodu osobistego                  nr telefonu 

3 

 

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

imię i nazwisko        miejsce zamieszkania              nr dowodu osobistego                     nr telefonu 

 

Bierzemy na siebie pełną odpowiedzialność prawną za bezpieczeństwo odebranego dziecka 

od momentu jego odbioru przez wskazaną powyżej, upoważnioną przez nas osobę. 

 

 

Bielawa, dnia ...................... .................................... ………………………… 

                                                                         podpis matki          podpis ojca 

 


