 
Informacja o przetwarzaniu danych osobowych
 
Zgodnie z art. 13 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE  (4.5.2016 L 119/38 Dziennik Urzędowy Unii Europejskiej PL)   

 
informuję, że:

1. Administratorem Pani/Pana - rodzica/opiekuna prawnego ucznia, dziecka - danych osobowych jest Publiczna Szkoła Podstawowa  im. Janiny Wierzchowskiej w Liśniku Dużym reprezentowana przez dyrektora Publicznej Szkoły Podstawowej im. Janiny Wierzchowskiej  w Liśniku Dużym                       z siedzibą w 23-275 Gościeradów, Liśnik Duży 161; tel: 15/838-31-03, mail: sekretariat@zslisnik.goscieradow.pl 
2. Kontakt z Inspektorem Ochrony Danych w Publicznej Szkole Podstawowej im. Janiny Wierzchowskiej 
w Liśniku Dużym możliwy jest poprzez adres email: iod@zeto.lublin.pl
3. Dane osobowe Pani/Pana - rodzica/opiekuna prawnego ucznia, dziecka - będą przetwarzane na podstawie art. 6 ust. 1 lit. ogólnego rozporządzenie j/w                       o ochronie danych w celu: realizacji zadań i obowiązków  szkoły publicznej wynikających z ustawy z dnia 7 września 1991 r. o systemie oświaty (D.U.2017.2198t.j. ze zm.) oraz ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. prawo oświatowe (D.U.2017.59t.j ze zm.), oraz aktów wykonawczych wydanych na ich podstawie.

4. Pani/Pana dane osobowe oraz dane osobowe Pani/Pana dziecka przechowywane będą przez okres niezbędny do zakończenia procesu rekrutacji w  Publicznej Szkole Podstawowej im. Janiny Wierzchowskiej w Liśniku Dużym. 

5. Posiada Pani/Pan/uczeń/ prawo do: żądania od administratora dostępu do danych osobowych, prawo do ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia przetwarzania.

6.  Rodzicom/uczniom/ przysługuje prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego, tj. Prezesa Urzędu Ochrony Danych.

7.Podanie danych osobowych jest wymogiem ustawowym i jest obowiązkowe ze względu na przepisy prawa oświatowego zacytowane  w pkt 3.

8. Pani/Pana dane osobowe oraz dane osobowe Pani/Pana dziecka nie będą przekazywane do państwa ani organizacji międzynarodowej.
 
  
    
    
                                                                                               
        ………………………………………………….
                                                                                                                                               data, podpis rodzica/ opiekuna prawnego
Uwaga: Przed wypełnieniem karty, proszę dokładnie zapoznać się z jej treścią.
WNIOSEK O PRZYJĘCIE DZIECKA DO ODDZIAŁU PRZEDSZKOLNEGO

W PUBLICZNEJ SZKOLE PODSTAWOWEJ
IM. JANINY WIERZCHOWSKIEJ

W LIŚNIKU DUŻYM  NA ROK SZKOLNY 2026/2027
Data wpływu wniosku: . . . . . . . . . . . . . . .

Podpis osoby przyjmującej kartę: . . . . . . . . . . . . . . .

I. DANE DZIECKA

1. Imiona i nazwisko dziecka . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

2. Adres zameldowania ( stały/czasowy)* . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

3. Adres zamieszkania dziecka: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

4. Data i miejsce urodzenia: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. 

5. PESEL: 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


6. Od kiedy dziecko będzie uczęszczać do przedszkola: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

7. Czy dziecko uczęszczało już do przedszkola (tak/nie)*, nazwa placówki:

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

II. DANE DOTYCZĄCE RODZICÓW/OPIEKUNÓW*
	MATKA/ PRAWNA OPIEKUNKA*
	OJCIEC/PRAWNY  OPIEKUN*

	1. Imiona i nazwisko matki/opiekunki

	1. Imiona i nazwisko ojca/opiekuna



	2. Adres zameldowania (stały/czasowy)*matki

	2. Adres zameldowania (stały/czasowy)* ojca



	3. Adres zamieszkania matki

	3. Adres zamieszkania ojca



	4. Dodatkowy telefon kontaktowy

	4. Dodatkowy telefon kontaktowy




1. Rodzina pełna, niepełna, zastępcza* . . . . . . . . . . . . . . . . ………. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

III. DODATKOWE WAŻNE INFORMACJE O DZIECKU

1. Dodatkowe ważne informacje o dziecku np. stałe choroby, wady rozwojowe, alergie, inne: . . . ……….. . . . . . 

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

2. Czy dziecko posiada: orzeczenie o niepełnosprawności, opinię o kształceniu specjalnym, opinię  o wczesnym wspomaganiu* (w przypadku posiadania ww. dokumentów należy dołączyć kopię   w załączeniu)

3. Zalecenie lekarskie: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . …….. . . . . . . . . . . . . 

4. Zainteresowania dziecka, ulubione zabawy, uzdolnienia: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . ……… . . . . . . . . . . . . . . . . 

IV. INFORMACJE DOTYCZĄCE MIEJSC PRACY   RODZICÓW/OPIEKUNÓW*
	MATKA/OPIEKUNKA*
	OJCIEC/OPIEKUN*

	Miejsce pracy: 


	Miejsce pracy: 

	Telefon:
	Telefon:

	Czas pracy od-do:


	Czas pracy od-do:


V. RODZICE/OPIEKUNOWIE ZOBOWIĄZANI SĄ DO:

1) Zapoznania się i przestrzegania postanowień aktualnie obowiązującego statutu szkoły w tym oddziału przedszkolnego.

2) Zapoznania się z zarządzeniem Dyrektora Szkoły w sprawie odpłatności za posiłki.

3) Niezwłocznego poinformowania przedszkola o każdej zmianie danych osobowych własnych oraz dziecka.
 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                                                                . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
Data i czytelny podpis matki/opiekunki                                                                            Data i czytelny podpis ojca/opiekuna

 ------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------             
VI. DECYZJA KOMISJI REKRUTACYJNEJ 
Komisja Rekrutacyjna na posiedzeniu w dniu: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

1. Zakwalifikowała w/wym. dziecko do Oddziału Przedszkolnego.

2. Nie zakwalifikowała dziecka z powodu . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
Podpis przewodniczącego komisji                                                                         Podpisy członków komisji

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

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

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

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

* niepotrzebne skreślić

