  

WNIOSEK O PRZYJĘCIE DZIECKA DO KLASY PIERWSZEJ
Szkoły Podstawowej im. ks. Stanisława Ujdy w Stykowie

                

Uwaga: Kartę wypełniają wyłącznie rodzice dziecka i oboje muszą się na niej podpisać.
Proszę o przyjęcie mojego dziecka do klasy pierwszej Szkoły Podstawowej 
im. ks. Stanisława Ujdy w Stykowie

I. DANE DZIECKA 
1. Nazwisko ………………………………………………………………………………….
2. Pierwsze imię …………………………….. Drugie imię …………………………………

3. Data urodzenia …………………………… Miejsce urodzenia ……………………..........
	      4.
	 Nr ewidencyjny PESEL
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


 5.   Adres zamieszkania:

kod pocztowy - …………………………. miejscowość - ………………………………....


ulica - …………………………………… numer domu - …………………………………

6.    Adres zameldowania (jeśli jest inny niż adres zamieszkania):

kod pocztowy - …………………………. miejscowość - ………………………………....


ulica - …………………………………… numer domu - …………………………………
II.
DANE RODZICÓW
1. Imię i nazwisko ojca ………………………………………………………………………………………………………….
Adres zamieszkania ojca:
 
kod pocztowy - …………………………. miejscowość - ………………………………....

ulica - …………………………………… numer domu - ………………………………… 
Miejsce  pracy ojca........................................................................................................................................................
tel. ................................................................................................. e-mail ……………………….………………………….
2. Imię i nazwisko matki..................................................................................................................................................
Adres zamieszkania matki:
 
kod pocztowy - …………………………. miejscowość - ………………………………....

ulica - …………………………………… numer domu - ………………………………… 
Miejsce  pracy matki ...................................................................................................................................................
tel. ............................................................................................... e-mail …………………………………………….……….….
III.   DODATKOWE WAŻNE INFORMACJE
1. Wykaz szkół, do których złożono równocześnie wnioski o przyjęcie dziecka, w kolejności od najbardziej do najmniej preferowanych (maksymalnie 3 szkoły).
1) ………………………………………………………………………………………………

2) ………………………………………………………………………………………………

3) ………………………………………………………………………………………………
2. Dodatkowe informacje o stanie zdrowia dziecka (np. wady rozwojowe, niepełnosprawności, alergie, choroby przewlekłe)
.....................................................................................................................................................

.....................................................................................................................................................
3. Czy dziecko będzie korzystać z prawa do bezpłatnego transportu i opieki w czasie przewozu do szkoły?
TAK / NIE (właściwe podkreślić)
4. Czy dziecko będzie korzystać ze świetlicy szkolnej?   TAK / NIE  (właściwe podkreślić)
Jeśli TAK: 
1) przed lekcjami od godziny - ………………………………………………
2) po lekcjach do godziny - …………………………………………………..
5. Czy dziecko będzie brać udział w programie „Szklanka mleka”?  

TAK / NIE (właściwe podkreślić)

6. Czy dziecko będzie brać udział w programie „Owoce w szkole”?

TAK / NIE (właściwe podkreślić)

Oświadczamy, że przedłożone przez nas w niniejszym wniosku informacje są zgodne ze stanem faktycznym.
............................................................
   
        ............................................................................
              (miejscowość, data) 


                                     podpis matki 
       …………………………………………………………

                          podpis ojca 

Do wniosku załączamy:
………………………………………………………………

………………………………………………………………

………………………………………………………………

………………………………………………………………

………………………………………………………………

OSWIADCZENIE

o wyrażeniu zgody na przetwarzanie danych osobowych 
oraz wykorzystanie wizerunku
Wyrażam zgodę na gromadzenie, przetwarzanie i udostępnianie:

1. danych osobowych mojego dziecka  oraz moich, jako rodzica (opiekuna prawnego);

2. wizerunku mojego dziecka w gazetkach, tablicach szkolnych oraz na stronie internetowej szkoły,

przez Szkołę Podstawową im. ks. Stanisława Ujdy w Stykowie

w zakresie działalności dydaktyczno–wychowawczo- opiekuńczej zgodnie z  ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz.U. z 2016 r. poz. 922), Rozporządzeniem Ministra Edukacji Narodowej z dnia 29 sierpnia 2014 r. w sprawie sposobu prowadzenia przez publiczne przedszkola, szkoły i placówki dokumentacji przebiegu nauczania, działalności wychowawczej i opiekuńczej oraz rodzajów tej dokumentacji (Dz.U. z 2014 r.  poz. 1170 ze zm.).
INFORMACJA

Na podstawie art. 24 ust. 1 ustawy o ochronie danych osobowych z dnia 29 sierpnia 1997 r. (Dz.U. z 2016 r. poz. 922) przyjmuję do wiadomości, że:

1. administratorem danych jest Dyrektor Szkoły Podstawowej im. ks. Stanisława Ujdy w Stykowie;
2. dane kontaktowe będą przetwarzane wyłącznie w celu szybkiego kontaktu z rodzicem;
3. dane dotyczące wizerunku dziecka będą wykorzystywane wyłącznie w publikacjach papierowych i elektronicznych, w tym internetowych, prasowych i medialnych związanych z życiem szkoły;

4. dane nie będą udostępniane podmiotom innym niż upoważnione, na podstawie przepisów prawa;

5. przysługuje mi prawo dostępu do treści danych oraz ich poprawiania;

6. dane podaję dobrowolnie, wyrażając jednocześnie zgodę na ich przetwarzanie, zgodnie z celem podanym powyżej.

............................................................
   
        ............................................................................
              (miejscowość, data) 


                                     podpis matki 
       …………………………………………………………

                         podpis ojca 

Decyzja Komisji Rekrutacyjnej
Komisja rekrutacyjna na posiedzeniu w dniu ........................................... zakwalifikowała dziecko do pierwszej klasy szkoły podstawowej od dnia ........................................ . 
Komisja nie zakwalifikowała dziecka z powodu 
......................................................................................................................................................... .
Przewodniczący Komisji:
                                                                Członkowie Komisji: ......................................................           


………………………………………




……………………………………….

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

             


      (pieczęć i podpis Dyrektora)






Decyzja Dyrektora Szkoły
W dniu ................................... dziecko zostało przyjęte do pierwszej klasy Szkoły Podstawowej im. ks. Stanisława Ujdy w Stykowie  od dnia ................................. .



























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








       (pieczęć i podpis Dyrektora)   
2

