Whiosek o przyjecie ucznia do Swietlicy
Szkoly Podstawowej nr 25 z Oddzialami Integracyjnymi

im. Hansa Christiana Andersena w Olsztynie
Rok szkolny...............

Data zlozenia wniosku (wypelnia osoba przyjmujaca wniosek)...........ccovvvviiiiiiniennnnnn..
Swietlica szkolna zaprasza w godzinach 6.30 do 17.00

1. Informacje o uczniu:

Matka (opiekunka prawna):...... ...
(imig 1 nazwisko)
Y T FI ST o) v S Ut
(petna nazwa, telefon)
Tel. komorkowy:........c.ooeviiiiianl.
Ojciec (OPIEKUN PrawIy).......ooooiii i e
(imi¢ i nazwisko)
A S T oLl o) Lo
(petna nazwa, telefon)
Tel. komorkowy:..........oooiiiiiiint.
3. Uzasadnienie ubiegania si¢ o przyjecie ucznia do Swietlicy:........................

*nalezy dolaczy¢ zaswiadczenia z zakladu pracy potwierdzajace zatrudnienie obojga
rodzicow/opiekunow prawnych



5. Osoby upowaznione do odbioru ucznia ze Swietlicy (imi¢ 1 nazwisko, stopien
pokrewienstwa, telefon):

6. Oswiadczenie rodzicow (opiekunow prawnych) ucznia:

Niniejszym oSwiadczam, Ze wszystkie dane zawarte we wniosku o przyjecie ucznia do
Swietlicy sa zgodne ze stanem faktycznym i zobowigzuje¢ si¢ do ich kazdorazowego
uaktualniania. Akceptuj¢ warunki przyjecia dziecka do Swietlicy. Jednocze$nie
oswiadczam, iz zapoznalem/lam si¢ z ,,Regulaminem i procedurami obowigzujacymi w
swietlicy” i zobowiazuje¢ si¢ je przestrzega¢. Wszystkie informacje dotyczace danych
osobowych dziecka i rodziny zostaly przeze mnie udzielone dobrowolnie.

(podpis rodzicow / opiekunow prawnych)

POSTANOWIENIE KOMISJI KWALIFIKACYJNEJ

Komisja kwalifikacyjna postanawia przyjaé / nie przyjaé¢ (niepotrzebne skresli¢) ucznia

(miejscowosc i data) (podpis Przewodniczacego Komisji)



Oswiadczenie
o samodzielnym opuszczaniu przez dziecko swietlicy szkolnej

Oswiadczam, ze wyrazam zgod¢e na samodzielne opuszczanie przez moje dziecko
................................................ swietlicy szkolnej o godzinie ..................ooeeinn

( imi¢ i nazwisko dziecka)

Przyjmuje na siebie catkowita odpowiedzialno§¢ za bezpieczenstwo dziecka podczas jego

samodzielnego powrotu do domu.

(miejscowos¢ i data) (podpis rodzicow/opiekundéw prawnych)



