Wniosek o przyjęcie dziecka do szkoły zamieszkałego  poza obwodem  szkoły podstawowej 

Wniosek o przyjęcie dziecka 

do Szkoły Podstawowej w Żukowie

na rok szkolny 2023/2024
 

Wypełniony wniosek należy złożyć w terminie …………..  br. Do godz. ……………. W szkole wskazanej w pozycji nr 1 tzw. szkole pierwszego wyboru.

 

	Data złożenia wniosku:
	Sposób dostarczenia wniosku:                                      


 

	DANE OSOBOWE DZIECKA

	PESEL
	 

 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Imiona
	 
	 

	Nazwisko*
	 
	Data urodzenia*
	 

	Miejsce urodzenia oraz województwo
	 

	ADRES ZAMIESZKANIA DZIECKA

	Województwo*
	 
	Powiat*
	 

	Gmina*
	 
	Miejscowość*
	 

	Ulica
	 
	Dzielnica*
	 

	Nr domu/ nr mieszkania
	 
	Kod pocztowy*
	 

	DODATKOWE INFORMACJE O DZIECKU

	Dziecko posiada orzeczenie o potrzebie kształcenia specjalnego (należy zakreślić odpowiedź)
	TAK
	NIE

	Nr orzeczenia
	 

	Poradnia, która podała orzeczenie o potrzebie kształcenia specjalnego
	 

	Typ orzeczenia (rodzaj niepełnosprawności)
	 

	Dodatkowe informacje o dziecku
	 

	WYBRANE PLACÓWKI wg preferencji rodziców

(Kolejność wskazań jest istotna w procesie rekrutacji)

	Lp.
	Szkoła Podstawowa
	Adres szkoły

	1. pierwszego wyboru
	 
	 

	2. drugiego wyboru
	 
	 

	3. trzeciego wyboru
	 
	 


 

	DANE OSOBOWE MATKI/OPIEKUNKI PRAWNEJ

	Opiekun

(właściwe zakreślić)
	Rodzic
	Opiekun prawny
	Nie udzieli informacji
	Nie żyje
	Nieznany
	Rodzic mieszka za granicą

	Imię*
	 
	Drugie imię*
	 

	Nazwisko*
	 

	ADRES ZAMIESZKANIA MATKI/OPIEKUNKI PRAWNEJ

	Województwo*
	 
	Powiat*
	 

	Gmina*
	 
	Miejscowość*
	 

	Ulica
	 
	Dzielnica*
	 

	Nr domu/ nr mieszkania
	 
	Kod pocztowy*
	 

	DANE KONTAKTOWE MATKI/OPIEKUNKI PRAWNEJ

	Telefon dom/komórka*
	 

	Adres e-mail**
	 


 

	DANE OSOBOWE OJCA/OPIEKUNA PRAWNEGO

	Opiekun

(właściwe zakreślić)
	Rodzic
	Opiekun prawny
	Nie udzieli informacji
	Nie żyje
	Nieznany
	Rodzic mieszka za granicą


	Imię*
	 
	Drugie imię*
	 

	Nazwisko*
	 

	ADRES  ZAMIESZKANIA OJCA/OPIEKUNA PRAWNEGO

	Województwo*
	 
	Powiat*
	 

	Gmina*
	 
	Miejscowość*
	 

	Ulica
	 
	Dzielnica*
	 

	Nr domu/ nr mieszkania
	 
	Kod pocztowy*
	 

	DANE KONTAKTOWE OJCA/OPIEKUNA PRAWNEGO

	Telefon dom/komórka*
	 

	Adres e-mail**
	 


 

*oznaczone pola wymagane

** adres email jest wykorzystywany do przesłania nowego hasła w przypadku zagubienia oraz poinformowania o wynikach kwalifikacji. Nadawca informacji przesłanej pocztą internetową nie gwarantuje jej skutecznego dostarczenia do skrzynki pocztowej adresata.

 

 

  

KRYTERIA PRZYJĘĆ

(przy spełnionych kryteriach proszę postawić znak „x”)

 

	Kryteria ustalane przez  dyrektora  w uzgodnieniu z organem prowadzącym 

	1.
	Kandydat uczęszczał w poprzednim roku  szkolnym do przedszkola na terenie Gminy Sławno
	 

	 2. 
	Rodzeństwo kandydata realizuje obowiązek szkolny w danej placówce
	 

	 3.
	Kandydat zamieszkuje w obwodzie sąsiadującym z obwodem danej szkoły
	 

	 4.
	W obwodzie szkoły zamieszkują krewni dziecka (np. dziadkowie) wspierający rodziców w zapewnieniu dziecku należytej opieki
	 

	 5.
	Rodzice dziecka / prawni opiekunowie pracują w obwodzie danej szkoły
	 


 

 

 

Uwagi. 

Przewodniczący Komisji Rekrutacyjnej  może prosić o przedłożenie dokumentów potwierdzających spełnianie  kryteriów kwalifikacyjnych zaznaczonych we wniosku. 

W przypadku nieprzedłożenia w terminie wskazanym przez Przewodniczącego dokumentów potwierdzających spełnienie kryteriów przyjmuje się, że dziecko nie spełnia danego kryterium.

 

 

W przypadku braku potwierdzenia wyrażam zgodę na wykreślenie dziecka z listy zakwalifikowanych do przyjęcia do szkoły.

 
 
Oświadczam, że podane powyżej dane są zgodne ze stanem faktycznym.

 

 

 

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

        Podpis matki lub opiekunki prawnej                                                                                               podpis ojca lub opiekuna prawnego
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Specyfikacja załączników do wniosku: 

 

	Kolejny numer załącznika 
	 

Rodzaj załącznika 
	 

Forma załącznika
 
	 

Uwagi 

	1.  
	 
	 
	 

	2.  
	 
	 
	 

	3.  
	 
	 
	 

	4.  
	 
	 
	 

	5.  
	 
	 
	 

	6.  
	 
	 
	 

	7.  
	 
	 
	 

	8.  
	 
	 
	 


 
 

 

Do wniosku dołączono łącznie .........  załączników 

 

INFORMACJA O OCHRONIE I PRZETWARZANIU DANYCH OSOBOWYCH


Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 oraz art. 14 ust. 1-3 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 roku w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016 str. 1), zwanym dalej „RODO”:

1. Administratorem danych osobowych jest Szkoła Podstawowa w Żukowie z siedzibą w Żukowo 65, 76-124 Żukowo, NIP: 499-052-36-66 reprezentowana przez Dyrektora Szkoły – Ewę Mirowską- Tworek.
2. 2. Inspektorem danych osobowych jest Tomasz Stola, z którym we wszelkich sprawach związanych z ochroną danych osobowych można się kontaktować: tel. 602722292, e-mail: tomasz@stola.com.pl lub na adres wskazany powyżej.
3. Dane osobowe przetwarzane będą na podstawie art. 6 ust. 1 lit. c RODO, Ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. – Prawo oświatowe (tj. Dz. U. z 2018 r., poz. 996) oraz Ustawy z dnia 7 września 1991 r. o systemie oświaty (Dz. U. z 2017 r., poz. 2198, 2203, 2361) w celu realizacji statutowych zadań dydaktycznych, opiekuńczych i wychowawczych w placówce.

4. Dane osobowe mogą zostać przekazane/powierzone osobom lub podmiotom, którym udostępniona zostanie dokumentacja realizacji ww. zadań w oparciu o obowiązujące przepisy oraz podmiotom, które mogą dokonywać oceny, weryfikacji i kontroli realizacji zadań.

5. Dane osobowe nie będą przekazywane poza teren Rzeczypospolitej Polskiej/UE/Europejskiego Obszaru Gospodarczego.

6. Dane osobowe przechowywane będą przez okres niezbędny do realizacji wskazanych w pkt. 3. celów, a po tym czasie przez okres oraz w zakresie wymaganym przez przepisy prawa. 

7. W odniesieniu do danych osobowych decyzje nie będą podejmowanie w sposób zautomatyzowany, o którym mowa w art. 22 RODO.

8. Osobą, której dane dotyczą ma prawo do:

a. dostępu do danych na podstawie art. 15 RODO;

b. sprostowania danych zgodnie z art. 16 RODO;

c. żądania ograniczenia przetwarzania danych osobowych na podstawie art. 18 RODO z wyjątkiem przechowywania, w celu zapewnienia korzystania ze środków ochrony prawnej lub w celu ochrony praw innej osoby fizycznej, lub z uwagi na ważne względu interesu publicznego Unii Europejskiej lub państwa członkowskiego;

d. wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych, Urząd Ochrony Danych Osobowych, ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa, fax. 22 531 03 01, e-mail: kancelaria@uodo.gov.pl, elektroniczna skrzynka podawcza dostępną na stronie: https://www.uodo.gov.pl/pl/p/kontakt.
9. Osoba, której dane dotyczą nie ma prawa do:

a. usunięcia danych osobowych w związku z art. 17 ust. 3 lit. b, d – e RODO;

b. przenoszenia danych osobowych, o których mowa w art. 20 RODO;

c. sprzeciwu wobec przetwarzania danych osobowych na podstawie art. 21 RODO, gdyż podstawą przetwarzania danych jest art. 6 ust. 1 lit. c RODO.

 
Zapoznałam/ zapoznałem się z treścią powyższych pouczeń.

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

        Podpis matki lub opiekunki prawnej                                                   Podpis ojca lub opiekuna prawnego                                                                                              

 

*** niepotrzebne skreślić
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POTWIERDZENIE PRZYJĘCIA WNIOSKU

PESEL dziecka: …………………………………………….

Imię dziecka: …………………………………………….….

Nazwisko dziecka: ………………………………………….

Dyrektor Szkoły Podstawowej w Żukowie ……………………………………potwierdza, że przyjął wniosek o przyjęcie dziecka do szkoły i wprowadził do elektronicznego systemu przyjmowania wniosków.

 

…………………, dn. …………………..                                                   ………………………………… 

                                                                                                 pieczątka i podpis dyrektora 

 

�  Formy załączników: oryginał, notarialnie poświadczona kopia, urzędowo poświadczona kopia,  kopia poświadczona  �za zgodność z oryginałem  przez rodzica/ opiekuna, oświadczenie





