	WNIOSEK O PRZYJĘCIE DZIECKA NA DYŻUR WAKACYJNY DO PRZEDSZKOLI PROWADZONYCH PRZEZ GMINĘ BIELSK
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Zgodnie z Zarządzeniem Nr 5/2025 Wójta Gminy Bielsk z dn. 16 stycznia 2025r. wnioskuje o przyjęcie dziecka na dyżur wakacyjny do:

	
	Samorządowego Przedszkola w Bielsku w okresie 30.06-16.07.2025r.*;

	
	Samorządowego Przedszkola w Ciachcinie w okresie 17.07-01.08.2025r.*;

	
	Samorządowego Przedszkola w Zągotach w okresie  04.08-14.08.2025r.*;

	
	Samorządowego Przedszkola w Zagrobie w okresie  18.08-29.08.2025r.*;


* właściwy kwadrat zakreślić
PROSIMY O WYPEŁNIENIE WNIOSKI DRUKOWANYMI LITERAMI  !!!
	I. DANE OSOBOWE DZIECKA 

	IMIĘ:
	
	DRUGIE IMIĘ:
	

	NAZWISKO:
	

	DATA URODZENIA:
	
	MIEJSCE URODZENIA:
	

	nr PESEL:
	

	
	

	ADRES ZAMIESZKANIA:      

	ULICA:
	
	NR DOMU:
	
	NR LOKALU:
	

	KOD POCZTOWY:
	
	MIEJSCOWOŚĆ: 
	
	GMINA:
	


*Pouczenie: zgodnie z art.25 Kodeksu Cywilnego: miejscem zamieszkania osoby fizycznej jest miejscowość, w której osoba ta przebywa z zamiarem stałego pobytu.  
Uprzedzona/y o odpowiedzialności karnej z art. 233 Kodeksu karnego za podanie nieprawdziwych danych potwierdzam własnoręcznym podpisem prawdziwość danych adresowych. Jestem świadoma/y odpowiedzialności  karnej za złożenie fałszywego oświadczenia.
   …………........................................              ................................................... 

                                              (czytelny podpis matki i  ojca /opiekunów prawnych) 
	II. DANE O RODZICACH/OPIEKUNACH PRAWNYCH DZIECKA 1)    

	
	Matka/opiekunka prawna
	      Ojciec/opiekun prawny 

	IMIĘ I NAZWISKO:  
	
	

	ADRES ZAMIESZKANIA: 
	
	

	NUMER KONTAKTOWY:
	
	

	ADRES POCZTY ELEKTRONICZNEJ 
	
	


1) Dane osobowe zawarte w niniejszym wniosku i załącznikach do wniosku będą wykorzystywane wyłącznie dla potrzeb związanych z postępowaniem rekrutacyjnym, prowadzonym na pods. ustawy z dnia 14 grudnia 2016r.-Prawo oświatowe. Administratorem danych osobowych zawartych we wniosku oraz w załącznikach do wniosku są dyrektorzy przedszkoli.
	III. OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE BRAKU MOŻLIWOŚCI ZAPEWNIENIA DZIECKU OPIEKI W OKRESIE WAKACYJNYM

	Oświadczam, że oboje rodziców/opiekunów prawnych lub rodzic/opiekun prawny, który samotnie wychowuje dziecko, nie są w stanie zapewnić opieki ww. dziecku, gdyż pracują i nie korzystają w tym okresie z urlopu (Informujemy, że przedszkole może weryfikować prawdziwość oświadczenia)


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

                                              (czytelny podpis matki i  ojca /opiekunów prawnych) 
	IV. DODATKOWE INFORMACJE O DZIECKU (ważne zdaniem rodziców)    

	a) Informacje zdrowotne:

	

	b) Informacje o  żywieniu:

	

	c) Inne informacje o dziecku:

	


	V. ZGŁOSZENIE DZIECKA NA POSIŁKI 


Dziecko będzie spożywać posiłki (proszę zaznaczyć X odpowiedni kwadracik i wpisać godziny przyprowadzania i  zabierania dziecka)
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śniadanie + obiad 

śniadanie + obiad + podwieczorek

	VI. CZAS POBYTU  DZIECKA W PRZEDSZKOLU 


Dziecko będzie korzystać  z opieki przedszkolnej (proszę zaznaczyć X odpowiedni kwadracik i wpisać godziny przyprowadzania i  zabierania dziecka) godziny otwarcia p-li w czasie dyżuru: Bielsk: 6:45-16:15; Ciachcin: 7:00-16:00;  Zągoty: 7:00-15:00; Zagroba 7:00-15:00
Samorządowe Przedszkole w Bielsku       od godz. ……………  do godz. ……………  , łącznie w ilości ………… godzin dziennie
Samorządowe Przedszkole w Ciachcinie  od godz. ……………  do godz. ……………  , łącznie w ilości ………… godzin dziennie

Samorządowe Przedszkole w Zągotach    od godz. ……………  do godz. ……………  , łącznie w ilości ………… godzin dziennie
Samorządowe Przedszkole w Zagrobie     od godz. ……………  do godz. ……………  , łącznie w ilości ………… godzin dziennie

Zadeklarowane godziny pobytu dziecka będą podstawą do podpisania porozumienia. 

	VII. OSOBY UPOWAŻNIONE DO ODBIORU DZIECKA   (prosimy o wypełnienie załączników do zgłoszenia)

	L.p.
	Imię i nazwisko osoby upoważnionej

	1. 
	

	2. 
	

	3. 
	

	4. 
	


	VIII. ZOBOWIĄZANIE RODZICÓW/ OPIEKUNÓW PRAWNYCH

	Zobowiązuję się do: 

· przyprowadzania i odbierania dziecka osobiście lub przez upoważnione osoby w ustalonych przez przedszkole godzinach;

· uiszczenia opłaty za pobyt w przedszkolu, zgodnie z zadeklarowanym czasem pobytu w przedszkolu;

· uiszczenia opłaty za posiłki w przedszkolu;

· przestrzegania postanowień statutu placówki.


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

                                              (czytelny podpis matki i  ojca /opiekunów prawnych) 
	IX. INFORMACJE O OCHRONIE DANYCH OSOBOWYCH

	Zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1997r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2016r.  poz. 992) oraz RODO dane osobowe dotyczące dzieci i ich rodziców zbierane są w celu realizacji zadań dydaktyczno - wychowawczych przedszkola.
Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych zawartych w karcie do celów edukacyjnych i ewidencyjnych związanych z realizacją zadań statutowych przedszkola  zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 o ochronie danych osobowych ( Dz. U. z 2016r.  Poz. 922), ustawą z dnia 15 kwietnia o systemie informacji oświatowej (Dz. U. z 2024 r.  poz. 152) oraz Rozporządzeniem 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.
Rodzicom/opiekunom prawnym przysługuje prawo do wglądu do zbieranych danych oraz uzupełniania, uaktualniania czy sprostowywania w razie stwierdzenia, że dane są niekompletne, nieaktualne lub nieprawdziwe. Dane zebrane z wniosku o przyjęcie dziecka  do przedszkola są zbierane, przechowywane i przetwarzane zgodnie z przepisami prawa.
Pouczenie
Administratorem danych osobowych zawartych we wniosku jest dyrektor przedszkola.


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

                                              (czytelny podpis matki i  ojca /opiekunów prawnych) 
 OŚWIADCZENIE WNIOSKODAWCÓW

Oświadczamy, iż zapoznaliśmy się z treścią Zarządzenia Nr 5/2025 Wójta Gminy Bielsk z dn. 16 stycznia 2025r. w sprawie organizacji dyżurów wakacyjnych dla samorządowych przedszkoli prowadzonych przez Gminę Bielsk. 
Zągoty, dn. …………………………………….                                       …………........................................              ................................................... 

         (miejscowość, data)                                                                                                                (czytelny podpis matki i  ojca /opiekunów prawnych) 
UWAGA ! 

Wypełniony wniosek z załącznikami należy przekazać do placówki macierzystej,  w nieprzekraczalnym terminie do 13 czerwca 2025 roku do godz. 15.00.
ZAŁĄCZNIK DO WNIOSKU O PRZYJĘCIE DZIECKA NA DYŻUR WAKACYJNY 2025
UPOWAŻNIENIE DO ODBIORU DZIECKA Z SAMORZĄDOWEGO PRZEDSZKOLA W ZĄGOTACH 

W CZASIE DYŻURU WAKACYJNEGO 2025
Ja …………..………………………………………………….   upoważniam do odbioru  dziecka         

                                                     (imię i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego)

…………………………………………..……………………… z  Samorządowego Przedszkola w Zągotach 

                            (imię i nazwisko dziecka)
następującą osobę:

	NAZWISKO I IMIĘ
	STOPIEŃ POKREWIEŃSTWA
	DOKUMENT TOŻSAMOŚCI
	SERIA I NUMER DOKUMENTU TOŻSAMOŚCI
	TELEFON

	
	
	
	
	


  ……………………………….……………………………..

(podpis rodzica/opiekuna prawnego)
OŚWIADCZENIE RODZICA/OPIEKUNA PRAWNEGO

Bierzemy na siebie pełną odpowiedzialność prawną za bezpieczeństwo naszego dziecka od momentu jego odbioru z placówki przez każdą z upoważnionych osób.

   ………………………………………………………………..

(podpis rodzica/opiekuna prawnego)
KLAUZULA INFORMACYJNA 

DLA OSÓB UPOWAŻNIONYCH DO ODBIORU DZIECKA

Zgodnie z art. 14 ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016) informuję, iż:

1) Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Samorządowe Przedszkole w Zągotach, z którym można się skontaktować telefonicznie pod nr: (024)2655595 lub drogą mailową na adres: spzagoty@wp.pl.

2) Administrator wyznaczył Inspektora Ochrony Danych, z którym mogą Państwo skontaktować się za pośrednictwem poczty elektronicznej: iod.zs4zagoty@bielsk.pl. 

3) Pani/Pana dane osobowe przetwarzane będą w celu identyfikacji, jako osoby upoważnionej do odbioru dziecka z placówki na podstawie upoważnienia nadanego przez rodzica/opiekuna prawnego dziecka.

4) Pani/Pana dane osobowe przetwarzane będą na podstawie przesłanki art. 6 ust 1 lit. „c” ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r., (RODO)  - realizacja obowiązku prawnego ciążącego na administratorze w związku z art. 68 ust. 1 pkt. 6 oraz art. 102 ust. 1 pkt. 6 ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. tj. Prawo Oświatowe (Dz.  U.  z  2024,  poz.  737 z późn. zm.). 

5) Pani/Pana dane osobowe przetwarzane będą w zakresie określonym w udzielnym wcześniej upoważnieniu tj.: imię i nazwisko, seria i nr dowodu tożsamości oraz numeru telefonu kontaktowego.

6) Odbiorcami Pani/Pana danych osobowych będą podmioty uprawnione do uzyskania danych osobowych na podstawie przepisów prawa.

7) Pani/Pana dane osobowe przechowywane będą wyłącznie w formie papierowej przez okres niezbędny do realizacji upoważnienia do odbioru dziecka z placówki lub do czasu odwołania udzielonego upoważnienia. 

8) Posiada Pani/Pan prawo do żądania od administratora dostępu do danych osobowych, ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia przetwarzania, prawo sprzeciwu wobec przetwarzanych danych.

9) Posiada Pani/Pan również prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego jakim jest Prezes Urzędu Ochrony Danych Osobowych z siedzibą w Warszawie, ul. Stawki 2 (kod pocztowy: 00-193 Warszawa), w przypadku gdy zachodzi poważne popełnienie naruszenia bezpieczeństwa danych osobowych, które Państwa dotyczą.
10) Pani/pana dane osobowe zostały pozyskane od rodziców/opiekunów prawnych dziecka na podstawie przekazanego upoważnienia do odbioru dziecka, do placówki oświatowej
………………………………………………………………..

(podpis osoby upoważnionej)             
