
DEKLARACJA  KONTYNUACJI1 

wychowania przedszkolnego zorganizowanego 

w Szkole Podstawowej w Damnie w roku szkolnym 2023/2024 

 

Proszę o kontynuowanie przez moje dziecko wychowania przedszkolnego w: 

oddziale przedszkolnym zorganizowanym w Szkole Podstawowej im. Jana Brzechwy w Damnie. 

 

I.KONTYNUACJA: DZIECKO UCZĘSZCZAŁO DO ODDZIAŁU PRZEDSZKOLNEGO (zaznaczyć X):  

 0A 0B w roku szkolnym: ……………………… 

II. DANE  KANDYDATA: 

Imię (imiona) i nazwisko ………………………………………………………………………. 

Data i miejsce urodzenia ….………………….............................................…….………… 

Wiek dziecka (rocznikowo) …………lat 

III. AKTUALIZACJA DANYCH RODZICÓW: 

 Imię Nazwisko telefon e – mail 

matki     

ojca     

 

IV. INFORMACJE O POBYCIE DZIECKA 

Godziny pobytu dziecka (proszę zaznaczyć X):  

od godz. – do godz. 
Godziny pobytu dziecka w przedszkolu  

(proszę kliknąć właściwą odpowiedź, tak lub nie) 
TAK NIE 

06.15 – 08.00 godziny płatne   

08.00 – 13.00 5 godzin – realizacja podstawy programowej – godziny bezpłatne X  

13.00 – 15.45 godziny płatne   

 

Dodatkowe zajęcia (tylko w oddziale 0b):  

Proponowane zajęcia 
(proszę zaznaczyć X) 

TAK NIE 

religia   

rytmika   

 

 

 

……………………………… …………………………………………… 
miejscowość, data podpis rodzica/prawnego opiekuna 

                                                 
1
 formularz wypełniamy komputerowo i składamy w formie elektronicznej na adres e-mail: sekretariat@spdamno.pl lub  

w formie papierowej w sekretariacie szkoły do 24.03.2023r. 
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