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Dotyczy Nr KSI 09.01.01-28-033/10 na dofinansowanie Projektu
»,Czym skorupka za mtodu nasigknie... wsparcie edukacji przedszkolnej na wsi”

ANKIETA ZGtOSZENIOWA *

,Czym skorupka za mfodu nasigknie... wsparcie edukacji przedszkolnej na wsi”

Ankieta zgtoszeniowa stuzy zakwalifikowaniu do projektu ,Czym skorupka za mtodu
nasigknie... wsparcie edukacji przedszkolnej na wsi” dzieci w wieku 3 do 5 lat (do 6 lat jesli
w szkole nie ma klasy zerowej) do punktu przedszkolnego, ktére spetniajg kryteria naboru
wg projektu.

Kryteria wyboru dzieci do punktu przedszkolnego na rok szkolny 2010/2011.

WAZNE: Rodzice dzieci uczestniczacych w projekcie, MUSZA spetniaé ponizsze warunki:

1.

2.
3.

Zameldowanie — minimum jeden rodzic powinien mie¢ zameldowanie (state lub czasowo)
na terenie gminy Olsztynek (przedstawig oswiadczenie).

Wiek dziecka — 3-5 lat.

Rodzice zadeklarujg pisemnie udziat w warsztatach przeznaczonych dla rodzicéw.

Pierwszenstwo w przyjeciu do punktu przedszkolnego beda miaty dzieci:

uhwnNeE

Ktére po raz pierwszy bedga korzystac z opieki przedszkolne;j.

Ktérych rodzice pracujg zawodowo.

Wychowywane przez jednego z rodzicow.

Pochodzace z rodzin wielodzietnych (powyzej 3 dzieci).

Pochodzace z rodzin ubogich lub dysfunkcyjnych (opinia MOPS czy korzystajg np. z zapo-
mogi).

Bardzo prosimy o uzupetnienie ponizszych punktéw ankiety i ztozenie jej w punkcie przedszkolnym
wraz z kartg zgtoszenia:

Zaznacz wtasciwg odpowied?.

1.
2.

S

Jeden z rodzicdw posiada zameldowanie na terenie gminy Olsztynek TAK/NIE
Zapisujemy do punktu przedszkolnego dziecko w wieku:
3latl; 4latld; 5Slat (6 lat [7).

. Dziecko po raz pierwszy skorzysta z opieki przedszkolnej: TAK/NIE.
. Dziecko pochodzi z rodziny wielodzietnej (3 lub wiecej dzieci w rodzinie) TAK/NIE

Dziecko wychowywane jest przez jedno z rodzicow: TAK/NIE.
Jesli TAK, to przez: matke/ojca.

. Rodzice pracujg: matka: TAK/NIE, praca: stata/sezonowa; ojciec: TAK/NIE, praca: sta-

ta/sezonowa.

. Rodzina korzysta z opieki MOPS: TAK/NIE/CZASAMI/REGULARNIE.

! Ankieta — wersja elektroniczna - do pobrania na stronie: http://idealnagmina.org.pl/ skorupka/
lub w punkcie przedszkolnym
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Informacja o dziecku:

Prosze pisaé¢ drukowanymi literami: dane dziecka/dzieci

1. IMi€ i NAZWISKO ZIECKA : ...ooooovieeee s
2. DAt UMOUZENIA: ...t eessss st st
3. MIEJSCE UFOUZENIA: ....ooooveeeeeeeeeee ot
4. Miejsce zameldowania (doKfAANY QAIES): ... cowveecoeoieeeeeeeeveecceseeees e

5. Telefon stacjonarny, KOMOrkowy rodzZiCOW: ............ovwoeceeeccieeceeecceeeeeeceeeeeeve e

6. E-MAIL (JESIT JEST): oo e

7. Informacja dotyczaca rodziny:
- Liczba dzieci w rodzini€: ...,

S WIEK T PEEE: oot st

8. Czy rodzice majg mozliwosci dowozu dzieci do punktu przedszkolnego: TAK/NIE

Wszystkie podane informacje sg zgodne z prawdg.

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w zgtoszeniu/ankiecie na potrzeby projektu
,,Czym skorupka za mtodu nasigknie... wsparcie edukacji przedszkolnej na wsi” realizowanego przez Fundacje Idealna
Gmina oraz Gmine Olsztynek zgodnie z ustawg z dnia 29.08.1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 1997 nr
133, poz. 883).

Deklaruje udziat w warsztatach przeznaczonych dla rodzicow oraz udziat winnych
zaplanowanych wspélnych z dzieémi dziataniach i wiem, ze jest to jedno z gtéwnych kryteriow
przyjecia dziecka do przedszkola.

Data, imie i nazwisko oraz podpis ojca lub prawnego opiekuna
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Informacja o kolejnych dzieciach w wieku 3-5 lat:

Prosze pisa¢ drukowanymi literami: dane dzieci

1. IMi€ i NAZWISKO AZIECKA : .....oooooeeeeeeee e
2. DA UFOUZENIAT e eceeeeeeeessesssssssssss RS8R
3. MIEJSCE UFOUZENIA: ..o
4. Miejsce zameldowania (dokfAdNY GAIES): ... cwccocioeeeeeeeeveeecceseees e esessins

5. IMi€ i NAZWISKO AZIECKA & ..ot
6. DAt UFOUZENIA! ...ttt ess st
7. MIEJSCE UFOUZENIA: ...oooooeieeeeeeeee et sss s
8. Miejsce zameldowania (dokfadny QAres): ... ssssseessenessons

9. IMI€ 1 NAZWISKO AZIECKA :© ..o
10. DAT@ UFOTZENIA: ..o sesess sttt
11, MIEJSCE UIOUZENIA: ..o e s ssass e ses s ssnes
12. Miejsce zameldowania (doktadny QAIes): ...

str.3z3



