
Toruń, ………………….
…………………………………………………………………..
Imię i nazwisko rodzica[footnoteRef:1]) dziecka [1: )  Należy przez to rozumieć także prawnych opiekunów dziecka oraz osoby (podmioty) sprawujące pieczę 
    zastępczą nad dzieckiem.









] 


…………………………………………………………………..
Adres zamieszkania rodzica

…………………………………………………………………..
Nr telefonu rodzica

Pani 
Dorota Gładkowska
Dyrektor
Przedszkola Miejskiego Nr 2
                                                                                               w Toruniu

Wniosek o uczęszczanie dziecka do przedszkola w czasie ograniczonego funkcjonowania  przedszkola w związku z zapobieganiem, przeciwdziałaniem i zwalczaniem COVID-19.

Wnioskuję o przyjęcie do przedszkola od dnia  ………………………... r. mojego dziecka


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

(imię i nazwisko dziecka, oddział do którego uczęszcza dziecko )

Podstawa prawna:
[bookmark: _GoBack]     Rozporządzenie MEN z dnia 26 marca 2021r. poz.561 w sprawie czasowego ograniczenia funkcjonowania jednostek systemu oświaty w związku z zapobieganiem, przeciwdziałaniem
 i zwalczaniem COVID-19 
Proszę zaznaczyć punkt, który dotyczy wnioskowanego dziecka
Oświadczam, że
1. Moje dziecko posiada orzeczenie o potrzebie kształcenia specjalnego,
2. Jestem rodzicem:  
a) zatrudnionym w podmiocie wykonujących działalność leczniczą,
b)  realizuję zadania dotyczące koordynacji ratownictwa medycznego,
c)   realizuję zadania publiczne w związku z zapobieganiem, przeciwdziałaniem
     i zwalczaniem COVID-19,
d) pełnię służbę w jednostkach zapewniających bezpieczeństwo i porządek 
     publiczny,
e)  wykonuję działania ratownicze,
f)  jestem zatrudniony w jednostce organizacyjnej pomocy społecznej w rozumieniu 
    art.6pkt5 ustawy z dnia 12marca 2004r. o pomocy społecznej ( Dz.U. z2020r. 
     poz.1876 i2369),
g)  jestem zatrudniony w ogrzewalni i noclegowni, o których mowa wart.48a ustawy 
     z dnia 12marca 2004r. o pomocy społecznej,
h)  jestem zatrudniony w placówce zapewniającej całodobową opiekę osobom 
     niepełnosprawnym, przewlekle chorym lub osobom w podeszłym wieku, 
     o których mowa wart.67 iart.69 ustawy z dnia 12marca 2004r. o pomocy 
     społecznej, 
i)  jestem zatrudniony  w placówce opiekuńczo - wychowawczej, regionalnej 
    placówce  opiekuńczo-terapeutycznej oraz w interwencyjnym ośrodku 
    preadopcyjnym,
 j)  jestem zatrudniony  w formach opieki nad dziećmi w wieku do lat 3,
k)  jestem  zatrudniony  w jednostkach systemu oświaty, o których mowa wart.2 
     ustawy z dnia 14grudnia 2016r. – Prawo oświatowe, i realizują zadania na terenie 
     tych jednostek. 

 Nazwa zakładu pracy, oraz adres siedziby (dotyczy rodzica zgłaszającego dziecko na podstawie  pkt. 2)  : ...........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Oświadczam, że dane zawarte w niniejszym wniosku są zgodne z prawdą oraz zostałam/em zapoznana/y z treścią art.233 §1 KK , co potwierdzam własnoręcznym podpisem . 



....................................................................................
(Data,  podpis rodzica składającego wniosek)









Pouczenie: 
Art. 233 § 1.Kto, składając 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 od 6 miesięcy do lat 8



