data wpływu …………………..…….…….
Nr wniosku ………………………………...
KARTA ZGŁOSZENIA DZIECKA
  DO ŻŁOBKA SAMORZĄDOWEGO W TRĄBKACH
I. Dane dziecka:
1. Imię i nazwisko dziecka:	…………………………..…………………………...………...………
2. Data urodzenia:	…..………………..……… PESEL .……………………....…………………..
4. Adres zamieszkania dziecka:………………………………………………………….........................							                          ………………………….………………..………………….…………………………………………..
6. Przewidywany dzienny czas pobytu dziecka w Żłobku od godz.…………. do godz. ………………
7. Dziecko będzie korzystać z wyżywienia …………… tak/nie.
II. Dane rodziców/opiekunów prawnych:
	Dane
	Matki/opiekunki
	Ojca/opiekuna

	Imię i nazwisko
	
	

	Data urodzenia
	
	

	Adres zamieszkania
	
	

	PESEL –lub nr i serie dokumentu potwierdzającego tożsamość
	
	

	Numer telefonu
	
	

	Adres e-mail
	
	

	Miejsce pracy lub nauki (nazwa i adres)
	
	




III. Dodatkowe informacje o dziecku:
(np. alergie - rodzaje: pokarmowa - napisać czego nie wolno dziecku jeść, użądlenia i leki - na co w szczególności dziecko jest uczulone; przewlekłe choroby; problemy rozwojowe itp.) 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………...
IV. Informacja o spełnianiu kryteriów określonych w Uchwale Nr XXX.193.2026 Rady Miejskiej w Pilawie z dnia 29 czerwca 2026r. w sprawie utworzenia jednostki budżetowej i nadania jej statutu i załącznikach potwierdzających ich spełnienie:
*) we właściwej rubryce (TAK/NIE) przy każdym z kryteriów wstawić znak X.
	L.p.
	Kryterium
	Dokument potwierdzający spełnienie kryterium
	TAK
	NIE

	1.
	Rodzice i kandydat zamieszkują na terenie miasta i gminy Pilawa
	
	
	

	2.
	Dziecko pochodzące z rodziny wielodzietnej 1)
	
	
	

	3.
	Niepełnosprawność kandydata
	Orzeczenie o niepełnosprawności
	
	

	4.
	Samotne wychowywanie kandydata w rodzinie2
	Prawomocny wyrok sądu  orzekający rozwód lub separację, akt zgonu lub oświadczenie o samotnym wychowywaniu dziecka oraz niewychowywaniu żadnego dziecka wspólnie z jego rodzicem
	
	

	5.
	Dziecko z rodziny zastępczej
	postanowienie sądu o umieszczenie dziecka w rodzinie zastępczej lub zaświadczenie z Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie o przebywaniu dziecka w rodzinie zastępczej lub umowa zawarta między starostą właściwym ze względu na miejsce zamieszkania tej rodziny, a tą rodziną zastępczą, o której mowa w art. 54 ustawa z dnia 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastępczej
	
	

	6.
	Jedno z rodziców posiada orzeczenie o niepełnosprawności
	Orzeczenie o niepełnosprawności
	
	



1) wielodzietność oznacza rodzinę wychowującą troje i więcej dzieci

V. informacja o spełnieniu kryteriów określonych w uchwale Nr LXXIII.483.2023 Rady Miejskiej w Pilawie z dnia 17 listopada 2023 r. w sprawie ustalenia opłaty za pobyt, dodatkowej opłaty za wydłużony wymiar opieki powyżej 10 godzin oraz maksymalnej wysokości opłaty za wyżywienie w żłobkach utworzonych przez gminę Pilawa oraz uchwale nr XII.76.2025
Rady Miejskiej w Pilawie z dnia 29 stycznia 2025 r. zmieniającej uchwałę w sprawie ustalenia opłaty za pobyt, dodatkowej opłaty za wydłużony wymiar opieki powyżej 10 godzin oraz maksymalnej wysokości opłaty za wyżywienie w żłobkach utworzonych
przez gminę Pilawa.

	L.p.
	Kryterium
	Dokument potwierdzający spełnienie kryterium
	TAK
	NIE

	1.
	Rodzice i kandydat zamieszkują na terenie miasta i gminy Pilawa, odprowadzający podatek dochodowy od osób fizycznych w urzędzie skarbowym, właściwym dla miejsca zamieszkania
	Kopia pierwszej strony PIT za poprzedni rok podatkowy wraz z potwierdzeniem złożenia do urzędu skarbowego lub kopia formularza ZAP3
	
	





VI. Oświadczenia:
												
1. Oświadczenie o wielodzietności:
 Informacja o rodzeństwie  dziecka dotycząca liczby i wieku rodzeństwa:
	Imię i nazwisko rodzeństwa
	Wiek rodzeństwa

	
	

	
	

	
	



2. Oświadczam, że przedłożone przeze mnie informacje w niniejszej karcie są zgodne ze stanem faktycznym i wyrażam zgodę na wykorzystywanie w/w danych w celu przetwarzania ich wyłącznie w związku z rekrutacją oraz w zakresie i w celu zapewnienia dziecku prawidłowej opieki zgodnie  z ustawą z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych  (Dz. U. z 2019 r. poz. 1781.)


 ……………………………   ……………………………   …………………………… 
miejscowość, data		podpis matki/opiekunki	    podpis ojca/opiekuna





VII. Zobowiązuję się do:
1) przestrzegania postanowień Regulaminu organizacyjnego i Statutu Żłobka Samorządowego           w  Trąbkach,
2) podania do wiadomości Żłobka wszelkich zmian w zawartych powyżej informacjach,
3) regularnego uiszczania opłat za Żłobek do dnia 12 każdego miesiąca,
4) przyprowadzanie i odbieranie dziecka ze Żłobka osobiście lub przez osobę dorosłą, upoważnioną przez rodziców/opiekunów na piśmie,
5) przyprowadzanie do Żłobka tylko zdrowego dziecka,
6) uczestniczenia w zebraniach rodziców.



 ……………………………   ……………………………   …………………………… 
miejscowość, data		podpis matki/opiekunki	    podpis ojca/opiekuna

Pouczenie: Zgodnie z art. 233 § 1 Kodeksu karnego – kto składa zeznanie mające służyć za dowód w postępowaniu sądowym lub w innym postępowaniu prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawdę lub zataja prawdę podlega karze pozbawienia wolności do lat 3   
VIII. Decyzja dyrektora żłobka:

1) Dziecko zostało przyjęte do Żłobka Samorządowego w Trąbkach od dnia: ………………………………………………………………………………..…..
2) Dziecko nie zostało przyjęte do Żłobka Samorządowego w Trąbkach z powodu:
………………………………………………………………………………………………………
/uzasadnienie/
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

Uzasadnienie wypełnia się tylko w przypadku nie przyjęcia dziecka do żłobka, należy wpisać powód negatywnej decyzji/

									      	            			                                                 …………………………………
     								      /podpis Dyrektora Żłobka/


Trąbki, dnia ………………………………………
























2

