
UCHWAŁA NR IV/23/2015
RADY GMINY IŁAWA

z dnia 30 stycznia 2015 r.

w sprawie ustalenia kryteriów wraz z liczbą punktów w postępowaniu rekrutacyjnym do publicznych 
przedszkoli (oddziałów przedszkolnych w szkołach podstawowych) oraz publicznych innych form 

wychowania przedszkolnego prowadzonych przez Gminę Iława.

Na podstawie art. 18 ust. 2 pkt 15) ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorządzie gminnym (jednolity tekst: 
Dz. U. z 2013 r., poz 594 z późn. zm.) oraz art. 20c ust. 4 i 6 i art.20 zf pkt1) w związku z art.6 ust.4, ustawy z dnia 
7 września 1991 r. o systemie oświaty (jednolity tekst: Dz. U. z 2004 r., Nr 256, poz. 2572 z późn. zm), w związku 
z art.16 ust.2 ustawy z dnia 6 grudnia 2013r. o zmianie ustawy o systemie oświaty oraz niektórych innych ustaw 
(Dz. U. z 2014 r., poz.7 z późn. zm.), Rada Gminy Iława uchwala, co następuje:

§ 1. Ustala się kryteria wraz z liczbą punktów w postępowaniu rekrutacyjnym do publicznych przedszkoli 
(oddziałów przedszkolnych w szkołach podstawowych) oraz publicznych innych form wychowania 
przedszkolnego prowadzonych przez Gminę Iława:

1) Dziecko objęte obowiązkiem rocznego przygotowania przedszkolnego lub odroczone od spełnienia obowiązku 
szkolnego - 8 punktów;

2) Dziecko, które w następnym roku szkolnym będzie objęte obowiązkiem rocznego przygotowania 
przedszkolnego -8 punktów;

3) Dziecko, którego rodzeństwo realizuje wychowanie przedszkolne lub obowiązek szkolny w danej szkole- 
1 punkt;

4) Dziecko obojga rodziców/opiekunów pracujących lub studiujących w systemie stacjonarnym (kryterium 
stosuje się również do pracującego lub studiującego rodzica/opiekuna prawnego samotnie wychowującego 
dziecko) - 2punkty;

5) Przewlekła choroba w rodzinie- 2 punkty;

6) Dziecko z rodziny objętej nadzorem kuratorskim lub wsparciem asystenta rodziny- 2 punkty.

§ 2. Dokumentami potwierdzającymi spełnianie kryteriów o których mowa w § 1 są odpowiednio:

1) oświadczenie rodziców/prawnych opiekunów o tym, że kandydat jest objęty obowiązkiem rocznego 
przygotowania przedszkolnego lub że podlega odroczeniu od spełnienia obowiązku szkolnego (wzór 
oświadczenia- załącznik Nr 1 do uchwały);

2) oświadczenie rodziców/prawnych opiekunów o tym, że kandydat będzie w następnym roku szkolnym objęty 
obowiązkiem rocznego przygotowania przedszkolnego (wzór oświadczenia- załącznik Nr 2 do uchwały);

3) oświadczenie rodziców/prawnych opiekunów odnośnie tego, że kandydat posiada rodzeństwo aktualnie 
realizujące wychowanie przedszkolne w danym przedszkolu (oddziale przedszkolnym), innej formie 
wychowania przedszkolnego lub realizuje obowiązek szkolny w danej szkole, w której funkcjonuje oddział 
przedszkolny (wzór oświadczenia- załącznik Nr 3 do uchwały);

4) oświadczenie obojga rodziców/ opiekunów prawnych o tym, że oboje rodzice/opiekunowie prawni kandydata 
pozostają w zatrudnieniu lub, że studiują w systemie stacjonarnym (wzór oświadczenia- załącznik Nr 4 do 
uchwały);

5) oświadczenie rodziców/prawnych opiekunów kandydata w przedmiocie tego, że w rodzinie kandydata 
występuje przypadek przewlekłej choroby (wzór oświadczenia- załącznik Nr 5 do uchwały);

6) oświadczenie rodziców/prawnych opiekunów, że rodzina kandydata jest objęta nadzorem kuratorskim lub 
wsparciem asystenta rodziny(wzór oświadczenia- załącznik Nr 6 do uchwały).

§ 3. Wykonanie uchwały powierza się Wójtowi Gminy Iława.
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§ 4. Uchwała wchodzi w życie po upływie 14 dni od dnia ogłoszenia w Dzienniku Urzędowym Województwa 
Warmińsko-Mazurskiego, przy czym uchwała dotyczy rekrutacji do publicznych przedszkoli (oddziałów 
przedszkolnych w szkołach podstawowych ) lub publicznych innych form wychowania przedszkolnego, począwszy 
od roku szkolnego  2015/16.

 

Przewodniczący Rady Gminy

Roman Piotrkowski
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                                                                                                   Załącznik Nr 1 do Uchwały 

Nr IV/23/2015 Rady Gminy Iława 

z dnia 30 stycznia 2015r. 

 

 

Oświadczenie rodziców/prawnych opiekunów  

o objęciu dziecka obowiązkiem rocznego przygotowania przedszkolnego lub podlegania odroczeniu  

od spełnienia obowiązku szkolnego 
 

 

 

 

                 Ja niżej podpisana/y ………………………………………………………………… 

          zamieszkała/y …………………………………………………………………………… 

          legitymująca/y się dowodem osobistym nr ……………….. wydanym przez ………….. 

          …………………………………………………………………………………………… 

       Oświadczam, że córka/syn ………………………………………………………….. 

 ur. ………….. 20….r.   w ………………………………………………………………. 

 objęta/y jest obowiązkiem rocznego przygotowania przedszkolnego. 

 Oświadczam, że w/w córka/syn podlega odroczeniu od spełnienia obowiązku szkolnego  

 w oparciu o ………………………………………………………………………………. 

                                            (należy przywołać przepis prawa lub odpowiedni dokument) 

       

 Jestem świadoma/y odpowiedzialności karnej z art. 233 § 1 k.k. za złożenie   

 fałszywego oświadczenia. 

 

       Jednocześnie oświadczam, że wyrażam zgodę na przetwarzanie danych   

osobowych  ujętych w treści niniejszego oświadczenia. 

 

 

 

 

 

 

……………., dnia ……….20….r.                                       ……………………….. 

                                                                                                   (czytelny podpis) 
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                                                                                                   Załącznik Nr 2 do Uchwały 

Nr IV/23/2015 Rady Gminy Iława 

z dnia 30 stycznia 2015r. 

 

 

 

 

 
Oświadczenie rodziców/prawnych opiekunów 

o objęciu dziecka w następnym roku szkolnym 

obowiązkiem rocznego przygotowania przedszkolnego 

 

 

 

 

                Ja niżej podpisana/y …………………………………………………………………. 

          zamieszkała/y ……………………………………………………………………………. 

          legitymująca/y się dowodem osobistym nr ……………….. wydanym przez ………….. 

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

      Oświadczam, że córka/syn ……………………………………………………………   

ur. ………….. 20….r.   w ………………………………………………………………... 

 objęta/y będzie w następnym roku szkolnym 20…/… obowiązkiem rocznego   

 przygotowania przedszkolnego. 

       Jestem świadoma/y odpowiedzialności karnej z art. 233 § 1 k.k. za złożenie   

 fałszywego oświadczenia. 

 

       Jednocześnie oświadczam, że wyrażam zgodę na przetwarzanie danych   

osobowych ujętych w treści niniejszego oświadczenia. 

 

 

 

 

……………., dnia ……….20….r.                                       ……………………….. 

                                                                                                   (czytelny podpis) 
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                                                                                                   Załącznik Nr 3 do Uchwały 

Nr IV/23/2015 Rady Gminy Iława 

z dnia 30 stycznia 2015r. 

 

 

 

 

Oświadczenie rodziców/prawnych opiekunów, 

że dziecko posiada rodzeństwo aktualnie realizujące wychowanie przedszkolne w danym 

przedszkolu/oddziale przedszkolnym w szkole podstawowej/innej formie wychowania przedszkolnego 

lub realizujące obowiązek szkolny w danej szkole, w której funkcjonuje 

oddział przedszkolny 

 

 

 

 

               Ja niżej podpisana/y ………………………………………………………………… 

         zamieszkała/y …………………………………………………………………………… 

         legitymująca/y się dowodem osobistym nr ……………….. wydanym przez ………….. 

         …………………………………………………………………………………………… 

               Oświadczam, że  moja córka/syn …………………………………………………… 

ur. ………….. 20….r.  w ……………………………………………………………….. 

posiada rodzeństwo aktualnie realizujące wychowanie przedszkolne  

w przedszkolu/oddziale przedszkolnym w szkole podstawowej/innej formie  

wychowania przedszkolnego w…………………………………………………………... 

lub realizujące obowiązek szkolny w Szkole Podstawowej w …………………………..., 

w której funkcjonuje oddział przedszkolny* (córka/syn ………………………………… 

ur. …………………. oraz córka/syn …………………………….. ur………………….). 

      Jestem świadoma/y odpowiedzialności karnej z art. 233 § 1 k.k. za złożenie   

fałszywego oświadczenia. 

 

      Jednocześnie oświadczam, że wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych   

ujętych w treści niniejszego oświadczenia. 

 

 

……………., dnia ……….20….r.                                       ……………………….. 

                                                                                                   (czytelny podpis) 

 

 

 

*niepotrzebne skreślić 
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                                                                            Załącznik Nr 4 do Uchwały 

Nr IV/23/2015 Rady Gminy Iława 

z dnia 30 stycznia 2015r. 

 

 

 

 

Oświadczenie rodziców/prawnych opiekunów  

o zatrudnieniu lub studiach w systemie stacjonarnym 

                  

 

 

 

               Ja niżej podpisana/y ………………………………………………………………… 

         zamieszkała/y …………………………………………………………………………… 

         legitymująca/y się dowodem osobistym nr ……………….. wydanym przez ………….. 

         …………………………………………………………………………………………… 

       Oświadczam, że  jestem zatrudniona/y w ………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………… 

                                         (dokładna nazwa oraz siedziba zakładu pracy) 

lub 

       Oświadczam, że jestem osobą studiującą w systemie stacjonarnym w …………… 

…………………………………………………………………………………………… 

                                        (dokładna nazwa oraz siedziba uczelni) 

 

                   Jestem świadoma/y odpowiedzialności karnej z art. 233 § 1 k.k. za złożenie   

        fałszywego oświadczenia. 

 

      Jednocześnie oświadczam, że wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych   

ujętych w treści niniejszego oświadczenia. 

 

 

 

……………., dnia ……….20….r.                                       ……………………….. 

                                                                                                   (czytelny podpis) 
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Załącznik Nr 5 do Uchwały 

Nr IV/23/2015 Rady Gminy Iława 

z dnia 30 stycznia 2015r. 

 

 

 

 

Oświadczenie rodziców/prawnych opiekunów 

o występowaniu w rodzinie dziecka przypadku przewlekłej choroby 
 

 

 

 

               Ja niżej podpisana/y ………………………………………………………………… 

         zamieszkała/y …………………………………………………………………………… 

         legitymująca/y się dowodem osobistym nr ……………….. wydanym przez ………….. 

         …………………………………………………………………………………………… 

      Oświadczam, że  w rodzinie mojej córki/syna ……………………………………… 

ur. ………20…r. w …………………występuje przypadek przewlekłej choroby    

(występują przypadki przewlekłych chorób) a mianowicie: ............................................ 

…………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………… 

                  Jestem świadoma/y odpowiedzialności karnej z art. 233 § 1 k.k. za złożenie   

        fałszywego oświadczenia. 

 

      Jednocześnie oświadczam, że wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych   

ujętych w treści niniejszego oświadczenia. 

 

 

 

……………., dnia ……….20….r.                                       ……………………….. 

                                                                                                   (czytelny podpis) 

 

 

 

 

Id: F6504CCB-E15F-4A17-B78C-1AF5681466FA. Podpisany Strona 7



                                                                                                   Załącznik Nr 6 do Uchwały 

Nr IV/23/2015 Rady Gminy Iława 

z dnia 30 stycznia 2015r. 

 

 

 

 
Oświadczenie rodziców/prawnych opiekunów 

o objęciu rodziny dziecka nadzorem kuratorskim lub wsparciem asystenta rodziny 
 

 

 

 

               Ja niżej podpisana/y ………………………………………………………………… 

         zamieszkała/y …………………………………………………………………………… 

         legitymująca/y się dowodem osobistym nr ……………….. wydanym przez ………….. 

         …………………………………………………………………………………………… 

      Oświadczam, że  rodzina mojej córki/syna …………………………………………. 

ur. ………20…r. w ………………… jest objęta nadzorem kuratorskim/wsparciem   

asystenta rodziny na mocy ……………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………… 

 (data orzeczenia, znak sprawy oraz rozstrzygnięcie właściwego sądu lub organu administracji publicznej,    

                                                                        nr decyzji, data) 

 

                  Jestem świadoma/y odpowiedzialności karnej z art. 233 § 1 k.k. za złożenie   

        fałszywego oświadczenia. 

 

      Jednocześnie oświadczam, że wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych   

ujętych w treści niniejszego oświadczenia. 

 

 

 

 

……………., dnia ……….20….r.                                       ……………………….. 

                                                                                                   (czytelny podpis) 
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