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Whiosek o przyjecie dziecka do Zlobka w Kruszwicy!

w ramach projektu ,,Zlobek w Gminie Kruszwica” realizowanego w ramach Regionalnego Programu
Operacyjnego Wojewodztwa Kujawsko — Pomorskiego na lata 2014-2020 EFS Of$ priorytetowa
RPKP.08.00.00 Aktywni na rynku pracy dziatanie RPKP.08.04.00 Godzenie zycia
zawodowego i rodzinnego poddziatanie RPKP.08.04.02 Rozwoj ustug opieki nad dzieémi
w wieku do lat 3

FORMULARZ WNIOSKU NALEZY WYPELENIC DRUKOWANYMI LITERAMI
(w miejscach wymaganych nalezy postawi¢ znak X)

I. Dziecko?

5. Dziecko posiada orzeczenie o niepelnosprawnosci:

tak [ N1 O

6. Rodzaj niepeosprawnosciz? .. . ... oiuiiiiiiii i

7. Dziecko zostalo poddane obowigzkowym szczepieniom ochronnym zgodnie z kalendarzem

szezepien: TAK [ NIE [

8. Dziecko posiada zaswiadczenie lekarskie, ze ze wzgledow zdrowotnych nie moglo zostaé

zaszczepione: TAK O ~e O

I1. Rodzice*

Jestem rodzicem samotnie wychowujacym dziecko:

! wniosek wypehiaja obydwoje rodzice lub jeden rodzic jezeli samotnie wychowuje dziecko

2 we wniosku jest okre$lane jako pierwsze dziecko w rodzinie

% nalezy wpisa¢ rodzaj niepetnosprawnos$ci wynikajacy z orzeczenia,

4 jlekro¢ mowa o rodzicu nalezy przez to rozumie¢ réwniez opiekunéw prawnych oraz inne osoby, ktérym sad
powierzyl sprawowanie opieki nad dzieckiem,
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tak O nie O

1. Matka
1) imig (IMiona) i NAZWISKO: ... e.uienieii et e
2) MIETS00 ZADIESZRANTE, <x 15 ¢ seumunnn s s sawmmanss 55 55850055 5 wnsmmcnrsn s » + smommerss 5 3 £EEREEES 5 SIS S 5 5 BEEEHALLS & s e

B)telefOn. .. oo

6) jestem zatrudniona na podstawie umowy o pracg, powotania, wyboru, mianowania lub spoldzielczej
umowy o pracg zgodnie z ustawa z dnia 26 czerwca 1974 r. Kodeks pracy (Dz. U.
22020 r. poz. 1320),

tAK U Nie O

7) korzystam z urlopu wychowawczego, o ktérym mowa w art. 186 ustawy z dnia 26 czerwca 1974 .
Kodeks pracy (Dz. U. z 2020 r. poz. 1320),

TAK [ N1 [
8) uczg si¢ w trybie dziennym i/lub $wiadcze ushugi na podstawie umowy cywilnoprawne;,

taK [ nie O

9) prowadzg dzialalnos¢ gospodarcza lub dziatalnos¢ rolniczg i nie zawiesitam ani nie zaprzestalam jej
prowadzenia w celu sprawowania osobistej opieki nad dzieckiem,

tAK [ nie O

9a) prowadzitam dzialalno$¢ gospodarcza lub dziatalnos¢ rolnicza i zawiesitam jej prowadzenie,
zaprzestalam jej prowadzenia w celu sprawowania osobistej opieki nad dzieckiem,

tAK [ N1 [J

10) jestem uprawniona do urlopu wychowawczego i korzystam z obnizonego wymiaru czasu pracy na
podstawie art. 186" ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. Kodeks pracy (Dz. U. z 2020 r. poz. 1320),

TAK O nie O
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11) posiadam orzeczenie o0 umiarkowanym lub znacznym stopniu niepelnosprawnosci z orzeczona
catkowitg niezdolnoscia do pracy lub z orzeczona niezdolnoscia do samodzielnej egzystencii,

tak O ~ne O

12) zrezygnowatam z zatrudnienia lub innej pracy zarobkowej w celu sprawowania statej opieki nad
osobg lub osobami posiadajagcymi orzeczenie o znacznym stopniu niepetnosprawnosci albo
orzeczeniem o niepelnosprawnosci lacznie ze wskazaniami koniecznosci statej lub dtugotrwatej opieki
lub pomocy innej osoby w zwigzku ze znacznie ograniczona mozliwoécia samodzielnej egzystencji
oraz koniecznosci wspétudziatu na co dziefi w procesie jej leczenia, rehabilitacji i edukacii,

TAK [ N1E [

Stwierdzam, iz wszystkie informacje zawarte w pkt 6-12 sa moimi o$wiadczeniami i s3 zgodne z
prawda.

MIEISCOWOSE, ANIB covvnieiieit e
data (dd mm rrrr) podpis matki

2. Ojciec:
1) imig (IMioNA) i NAZWISKO: ... .ueitit ittt e e et ettt e e e e e e nenan
2) mMiejSCe ZAMIESZKANIA ... ...euiuiiiiii it

DY AEICTOM, 5 : s smsmorsis s 5 3 smansonss 55 s wsmosmnn s 5 6555500555 § ¥ BHSE  § finfaismmmns o 2 wocmomesmcs 4 ¢ SossEH 0¥ ¥ PRGBS 3 4.3 £ A3RIRE

6) jestem zatrudniony na podstawie umowy o pracg, powotania, wyboru, mianowania lub spétdzielcze;j
umowy o pracg zgodnie z ustawag z dnia 26 czerwca 1974 r. Kodeks pracy (Dz. U.
z 2020r. poz. 1320),

tAK [ nie O

7) korzystam z urlopu wychowawczego, o ktérym mowa w art. 186 ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r.
Kodeks pracy (Dz. U. z 2020 r. poz. 1320, z p6zn.zm.),

TAK [ NiE [
8) uczg si¢ w trybie dziennym i/lub swiadczg ustugi na podstawie umowy cywilnoprawnej,

TAK [ NIE [
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9) prowadzg dziatalnos¢ gospodarczg lub dzialalnos¢ rolnicza i nie zawiesitem ani nie zaprzestatem jej
prowadzenia w celu sprawowania osobistej opieki nad dzieckiem,

tAK O NiE O

9a) prowadzilem dzialalnos¢ gospodarcza lub dzialalnos¢ rolnicza i zawiesilem jej prowadzenie/
zaprzestalem jej prowadzenia w celu sprawowania osobistej opieki nad dzieckiem,

tAK U e O

10) jestem uprawniony do urlopu wychowawczego i korzystam z obnizonego wymiaru czasu pracy na
podstawie art. 1867 ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. Kodeks pracy (Dz. U. z 2020 r. poz. 1320),

tAK [ N1 O

11) posiadam orzeczenie o umiarkowanym lub znacznym stopniu niepetlnosprawnosci z orzeczong
catkowitg niezdolnoscig do pracy lub z orzeczong niezdolnoscia do samodzielnej egzystencji,

tAK U Nie O

12) zrezygnowalem z zatrudnienia lub innej pracy zarobkowej w celu sprawowania statej opieki nad
osobg lub osobami posiadajagcymi orzeczenie o znacznym stopniu niepelnosprawnosci albo
orzeczeniem o niepetnosprawnosci tacznie ze wskazaniami koniecznosci statej lub dtugotrwalej opieki
lub pomocy innej osoby w zwigzku ze znacznie ograniczona mozliwoscia samodzielnej egzystencji
oraz koniecznosci wspétudziatu na co dzief w procesie jej leczenia, rehabilitacji i edukacji,

tak [ N1 O

Stwierdzam, iz wszystkie informacje zawarte w pkt 6-12 s3 moimi o$wiadczeniami i s3 zgodne
z prawda.

MIEISCOWOSE, AN cvvvree it iieriiee e e e
data (dd mm rrrr) podpis ojca

II1. Inne dzieci w rodzinie

imie (imiona) nazwisko drugiego dziecka data urodzenia (dd mm rrrr)

dziecko posiada orzeczenie o niepetnosprawnosci TAK 0O w~ed

imi¢ (imiona) nazwisko trzeciego dziecka data urodzenia (dd mm rrrr)

dziecko posiada orzeczenie o niepelnosprawnosci TAK O ~NeO
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imi¢ (imiona) nazwisko czwartego dziecka data urodzenia (dd mm rrrr)
dziecko posiada orzeczenie o niepelnosprawnosci TAK O ~Ned
R ;
imig (imiona) nazwisko piatego dziecka data urodzenia (dd mm rrrr)
dziecko posiada orzeczenie o niepetnosprawnosci TAK 0O Neld
) [P PSRN PSR ————— 5
imi¢ (imiona) nazwisko szdstego dziecka data urodzenia (dd mm rrrr)
dziecko posiada orzeczenie o niepeinosprawnosci TAK O ~Ned
B) cvcnpmisrorsse s o waraseimin o stovcemssminis o v sesemseminire s scomsomesnis wn GRS $5 8 LR T8 Eubiiimmmeds § o emmniincin » » marsises S8 :
imie (imiona) nazwisko siédmego dziecka data urodzenia (dd mm rrrr)
dziecko posiada orzeczenie o niepelnosprawnosci TAK 0O w~ed
7/ O ;
imi¢ (imiona) nazwisko 6smego dziecka data urodzenia (dd mm rrrr)

dziecko posiada orzeczenie o niepelnosprawnosci TAK 0 w~ed

Stwierdzam, iz wszystkie informacje zawarte w czgsci 1II s3 moim o$wiadczeniem i s3 one zgodne
z prawda.

MIEJSCOWOSE, ANIA oo vvveerinceeiiiiiiiiiiiie e e e
data (dd mm rrrr) podpis matki

Stwierdzam, iz wszystkie informacje zawarte w czgsci III s3 moim o$wiadczeniem i sa one zgodne
z prawda.

MIEJSCOWOSE, ANIA «oevvvieiiiiiiiee e e e e
data (dd mm rrrr) podpis ojca

IV. Pobyt dziecka w zlobku

Nalezy okresli¢:
1) okres, w ktorym dziecko bedzie uczgszczato do ztobka: od ...
(dd mm rrrr)
QU ...« im0+ o womcmnis 555 SERLES §4 §5 R EPHRER
(dd mm rrrr)
2) jakie dni tygodnia ..
3) liczba godzin d21enme (me wigcej niz 10) .........................................................
4) w godzinach od .........do ..........

5) rodzaje positkéw, z ktorych bedzie korzystato dziecko:
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- $niadanie, - drugie $niadanie, - obiad, - podwieczorek’

6) dziecko bedzie korzystato z pokarmu matki TAK O ~e O

7)rodzaj diety — jesli taka jest stosowana. Szczegélowe okreslenie przeciwwskazan
w zakresie Zywienia potwierdzone stosowa dokumentacja medyczng (dostarczyé przy
POAPISYWANIU UITOWY ). .+ e e eeeteeeteteaet et et et et et e e e e e e e e e e e e a e e et et e e e e ae e e

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

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

8) rodzaj alergii — jesli zostala stwierdzona i potwierdzona stosowa dokumentacjg medyczna
(dostarczy¢ przy podpiSyWanil UIMOWY ).......cuunueninininininininineneneneneeaeaeeeeeeearasesannes

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

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

sie z:

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

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

imi¢ i nazwisko telefon

10) w razie zagrozenia zdrowia lub zycia mojego dziecka wyrazam zgode na podjecie dziatan
medycznych, w tym przewiezienie do szpitala i bezzwloczne powiadomienie jednej z oséb
wymienionych wyze;j.

11) moje dziecko moze by¢ odebrane przez:

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

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

imi¢ i nazwisko telefon

Stwierdzam/stwierdzamy, iz wszystkie informacje zawarte we wniosku sa zgodne z prawdg i jestem
swiadoma/$wiadomy, ze skladanie falszywych oswiadczefi moze skutkowaé odpowiedzialnoscig
karna, ktora przewiduje art. 233 Kodeksu karnego.

1) micisCOWOSE, ANI8usanmues somssmms wwwssn s smmamas s 5amsmien e e st

2)MIEJSCOWOSE, ANIB...eiiiiiniiiiiiii e e
data (dd mm rrrr) podpis ojca

5 wiasciwe podkresli¢
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Zalaczniki obowigzkowe:
1. Kserokopia aktu urodzenia dziecka.
Zaswiadczenie od pracodawcy o zatrudnieniu (jesli dotyczy).
Orzeczenie o niepetnosprawnosci dziecka (jesli dotyczy).
Orzeczenie rodzica/opiekuna o niepetnosprawnosci (jesli dotyczy).
Zaswiadczenie ze szkoly o pobieraniu nauki przez rodzica lub oboje rodzicéw (jesli dotyczy).
Deklaracja pracodawcy o chegci zatrudnienia ze wskazaniem terminu zawarcia umowy (jesli

dotyczy).

S wE W

V. Adnotacje Komisji Rekrutacyjnej

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

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

data (dd mm rrrr) podpis przewodniczacego komisji
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KLAUZULA INFORMACYJNA

Na podstawie art. 13 ust. 1 i 2 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 27 kwietnia
2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (Dz. Urz. UE L z 2016 r. Nr 119, s.
1 ze zm.) — dalej: ,,RODO” informuje, Ze:

1.

2.

w

Administratorem Pani/Pana danych jest (Zlobek w Kruszwicy, 88-150 Kruszwica, ul.A.Mickiewicza 11
tel.:728 500 947).

Administrator wyznaczy! Inspektora Ochrony Danych, z ktérym moga si¢ Paristwo kontaktowaé we
wszystkich sprawach dotyczacych przetwarzania danych osobowych za posrednictwem adresu e-mail:
inspektor@cbi24.pl lub pisemnie na adres Administratora.

Pani/Pana dane osobowe beda przetwarzane w celu prowadzenia rekrutacji do ztobka.

Podstawa dopuszczalnosci przetwarzania danych osobowych jest art. 6 ust. 1 lit. ¢) RODO
(przetwarzanie jest niezbedne do wypeienia obowiazku prawnego ciazacego na administratorze) oraz
art. 9 ust. 2 lit. g) RODO. Przepisy szczegdlne zostaly zawarte w ustawie z dnia 4 lutego 2011 r.
o opiece nad dzie¢mi w wieku do lat 3 (t.j. Dz. U. 22021 r. poz. 75).

Przetwarzanie danych osobowych jest wymogiem ustawowym. Osoby, ktoérych dane dotycza sa
zobowiazane do ich podania. Nieprzekazanie danych skutkowa¢ bedzie niemoznoscia przyjecia dziecka
do ztobka.

Dane osobowe beda ujawniane osobom dzialajgcym z upowaznienia administratora, majacym dostep do
danych osobowych i przetwarzajacym je wylacznie na polecenie administratora, chyba ze wymaga tego
prawo UE lub prawo panstwa cztonkowskiego.

Dane osobowe beda przetwarzane przez okres niezbedny do realizacji celu przetwarzania tj. przez okres
rekrutacji, przyjecia i uczgszczania dziecka do zlobka. Po osiagnieciu celu przetwarzania danych
osobowych, administrator bedzie przetwarza¢ dane osobowe w celach archiwalnych i kontrolnych.

W zwiazku z przetwarzaniem Pani/Pana danych osobowych, przystuguja Panstwu nastepujace prawa:

a) prawo dostepu do swoich danych osobowych oraz otrzymania ich kopii;

b) sprostowania danych;

c) ograniczenia przetwarzania,

d) zadania usunigcia danych o ile znajdzie zastosowanie jedna z przestanek z art. 17 ust. 1 RODO.

Ma Pani/Pan prawo do zlozenia skargi na niezgodne z prawem przetwarzanie danych osobowych do
Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych (Urzad Ochrony Danych Osobowych, ul. Stawki 2, 00-
193 Warszawa).

10. Zapoznalem sie z trescig klauzuli.

Miejscowosé, data (dd mm rrrr) podpis ojca
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